REUNION INFORMATIVA DEL FONDO MUNDIAL DE LUCHA CONTRA EL SIDA

Como encarar una campafia masiva de comunicacion para prevenir el VIH/SIDA

1-4-04 - Boletin Desafios - PNUD

El 27 de febrero pasado, en la sede del PNUD, se llevo a cabo una reunion informativa entre los participantes
del proyecto “Actividades de Apoyo a la Prevencion y el Control del VIH/SIDA en la Argentina”, representantes
de la “Red argentina de personas viviendo con VIH/SIDA” y agencias de publicidad interesadas en participar
en la segunda camparfia de comunicacion del Fondo Mundial de Lucha contra el Sida. En la reunion se lanzo el
debate sobre las formas de encarar una campafia de comunicacion masiva para la prevencion de VIH/SIDA.

Inicialmente, la licitacion publica preveia para abril 0 mayo la primera onda de campafia, pero el PNUD,
Receptor Principal del Proyecto, obtuvo autorizacién para acortar tiempos mediante una “licitacion
internacional limitada” en la que tomaron parte aquellas agencias que ya habian estado presentes en las
anteriores campafias (5 agencias) 0 que expresaron interés en participar luego (mas de 30).

En la reunion, el Mecanismo Coordinador de Pais (CCM) y la Unidad de Coordinacion y el Equipo de
Evaluacion y Monitoreo del PNUD, a la luz de los resultados positivos del Primer Informe de Avance de los
proyectos (ver "Desafios mes de febrero"), lanzaron el debate sobre las formas de encarar una campafia de
comunicacion masiva para la prevencion contra el VIH/SIDA.

El proyecto del Fondo Mundial tiene un importante aspecto comunicacional, que resulta evidente en la
reparticion de los fondos: de los U$S 12 millones destinados a la ejecucion bienal del proyecto, el 14% se
destina a eventos y campafias masivas. La reunion informativa de febrero se propuso como objetivo delinear
las caracteristicas de una campafia masiva de comunicacion que pretenda concienciar la poblacién sobre el
tema de la prevencion del VIH/SIDA. Como comenta Jorge Romero, Coordinador del Proyecto, “en general la
comunicacion suele tener un impacto modesto y muy poco duradero si no logra continuidad.

Las campafias contra el SIDA en el mundo hasta ahora han sido de poca eficacia: sélo tuvieron éxito aquellas
campafias, como la que estamos realizando, que se desarrollaron en simultaneo con un proyecto concreto,
orientado a la poblacion general y a target especificos, al que sirvieron de sustento colaborando con la
visibilidad publica del problema del VIH/SIDA".

Ademas de la falta de continuidad, muchas campafias carecen de una estrategia comunicacional que alcance
el equilibrio entre una correcta informacion médica y la transmision de un mensaje social , evitando el riesgo de
caer en la mera prescripcion moral. Tradicionalmente las comunicaciones sobre la prevencion contra el
VIH/SIDA no se han ido enfocando en el uso del preservativo como método de prevencidn. El punto critico de
esta informacion es que muchas veces no ha podido separarse de los mensajes generados en los albores de
una epidemia de origen desconocido, con alta mortalidad, que se sabia asociada a algunas préacticas de las
personas como las relaciones sexuales, y se han trasmitido mensajes segln un esquema de conjunciones y
disyunciones equivocadas, como “placer sexual o SIDA", “SIDA y muerte”. El efecto ha sido distorsionar una
realidad en la que es posible vivir dignamente con SIDA, y donde SIDA ya no es sinénimo de muerte, sino de
enfermedad cronica . "No hay que asustar con la muerte: esta visto que el mensaje no llega por el solo temor-




comenta siempre Romero- “sino apostar mas a mensajes vinculados a la posibilidad de prevencion, de
deteccion oportuna y buena calidad de vida con tratamiento adecuado”.

Situacion actual del VIH/SIDA en la Argentina
(Fuente: Plan Estratégico de la Argentina)

Los datos sobre la difusion de la epidemia de SIDA en Argentina no son alentadores, aunque la evolucion se
ha ido realizando en forma disimil desde que se registrd el primer caso en el ano 1982. A la fecha del 15 de
septiembre de 2003 se calculo un total de 24.119 casos notificados en el Programa Nacional de Lucha contra
el Retrovirus Humano, SIDA, y ETS (Enfermedades de Transmision Sexual), aunque se estima que el total de
casos de SIDA diagnosticados es de 26.929.

ESTUDIO ESPANOL

Un 22,5% de las mujeres tienen relaciones sexuales sin proteccion

02-4-04 - El Mundo - Espafa

Una encuesta espafiola realizada a 1.894 personas de edades entre 14 y 40 afios concluye que hace falta mas
educacion sexual.

Los preservativos y la pildora son los métodos anticonceptivos mas usados, pero todavia hay un 22,5% de
mujeres sin pareja habitual que han tenido relaciones sexuales sin utilizar métodos que las protejan de wn
embarazo no deseado y de las enfermedades de transmision sexual.

Estos datos fueron presentados hoy como el Primer Estudio Socioldgico de la Anticoncepcion en el Siglo XXI,
elaborado en base a una encuesta entre 1.894 personas entre los 14 y los 40 afios en un autobds movil que
facilito informacion sobre métodos anticonceptivos en diez ciudades espafiolas a finales del pasado afio.

El objetivo de la encuesta fue detectar el grado de conocimiento sobre los anticonceptivos existentes y el uso
que se hace de ellos, ademas de conocer el modo de mejorar la informacion sobre salud sexual y reproductiva.
El presidente de la Asociacion Espafiola de Contracepcion y jefe del Centro de Orientacion Familiar de Orense,
José Luis Doval, dijo que la industria farmacéutica ofrece hoy muchos métodos faciles y seguros, pero subray6
que "hace falta més educacion sexual, un mejor acceso a los métodos existentes y facilitar la compra entre los
mas jovenes".

Doval defendié algun tipo de cofinanciacion para los mas jovenes y llamo la atencion ante el incremento de un
10% del nimero de abortos producido durante el pasado afio.

Segun la encuesta, el anticonceptivo mas popular entre los jovenes entre los 14 y los 25 afios es el
preservativo, que usan un 90% en sus primeras relaciones sexuales, mientras que la pildora sélo la usaron un
3% en su primera experiencia sexual y un 8,5% tuvo sus primeras relaciones sin tener ningun método de
proteccion.

El 67% de quienes no lo utilizaron dicen que fue un acto espontaneo que no estaba previsto, el 8% no lo creyd
necesario o se olvidd, un 3,5% delegd la responsabilidad en su pareja femenina y el 2% manifesto que lo hizo
bajo los efectos del alcohol.

Las principales quejas de los encuestados hacia los métodos méas usados, el preservativo y la pildora, fueron
en el primer caso que se rompe y en el segundo que se olvida.

Utilizacion incorrecta

Los especialistas en anticoncepcion reconocieron que existe una utilizacion incorrecta de estos métodos y la
psicdloga Teresa Vaquero, especialista en terapia ®xual y de pareja, llam6 la atenciéon acerca de las
dificultades de los jovenes en usar el condén porque rompe la espontaneidad.

Las relaciones imprevistas y espontaneas son, segun el estudio, el principal motivo que impide usar un
anticonceptivo eficaz en el momento adecuado.



El 91,5% de las mujeres entrevistadas que tuvieron relaciones sexuales no tienen intencion de quedarse
embarazadas, sobre todo las mujeres menores de 26 afios o las que a pesar de tener una relacion estable no
viven en pareja.

Acerca de la anticoncepcion en los hombres, José Luis Doval destacO que en cuatro afios habra métodos
hormonales para los hombres que impidan la procreacion, pero subray6 que todos los estudios indican que las
mujeres solo se fiaran si quien lo utiliza es su pareja estable.

ii Todas Somos Uruguayas !!

Boletina Mujer Saludable - Red de Salud de las Mujeres Latinoamericanas y del Caribe
ANO I - N° 2, Abril 2004

Fuente: RIMA

El martes 13 de abril todas seremos uruguayas. Ya lo somos. Ya compartimos con nuestras hermanas sus
luchas libertarias, esfuerzos y compromiso para que se apruebe la Ley de Defensa de la Salud Reproductiva,
que también es nuestra ley.

En Chile, Argentina, Brasil, Colombia, Bolivia, Perd, en fin, en toda América Latina y en todo el Caribe s
mujeres, y también los hombres conscientes de sus derechos humanos, esperamos que ese dia prevalezca en
el Senado de Uruguay la cordura y la vision de democracia, aprobando finalmente un texto legal histérico en el
contexto regional.

Historico porque reconoce, superando mitos, dogmas y falsos conceptos, el derecho humano inalienable de
toda mujer y todo hombre a la autonomia y libertad sobre su cuerpo, su reproduccion, su sexualidad.

En una regién amenazada por fuerzas fundamentalistas y por el peso de h cultura judeo cristiana, este
proyecto es trascendente, ademas, porque avala la capacidad y dignidad de las mujeres para tomar la decision
de interrumpir un embarazo en las primeras 12 semanas de gestacion. Afirma, de este modo, la integridad
corporal de las mujeres que se ven enfrentadas a embarazos que no desean o que son inoportunos, producto
de sexo forzado, de fallas anticonceptivas, de ignorancia, de coercion, etc., y que se deciden por un aborto que
debe ser seguro, legal y gratuito. Defiende, asimismo, el derecho de todo nifio y toda nifia por nacer a ser
deseados.

La defensa de esta ley se baso, por una parte, en la dramatica constatacion de que en Uruguay las mujeres
estan muriendo por causas maternas, y que el aborto inseguro es la principal causa independiente de muerte
materna. Y por otra, es una reafirmacion del Estado Laico, que rechaza la injerencia de las religiones y la
imposicion de dogmas en las politicas de un Estado. La laicidad implica la libertad de conciencia, de
pensamiento, de expresion, de eleccion, y es condicion indispensable para la democracia.

La Red de Salud de las Mujeres Latinoamericanas y del Caribe, RSMLAC, se une al movimiento ciudadano
regional que acompafa en estos momentos a las compafieras y compafieros uruguayos, constituidos en la
campafa de defensa de la ley. Nos hacemos eco, por lo tanto, de la tarea de enviar firmas en adhesion
dirigidas al Senado de Uruguay, pidiendo la aprobacion del proyecto de ley, segiin modelo que se incluye mas
abajo.

Y como apoyo a las discusiones, andlisis y solidaridades que este hecho ha generado, incluimos una
entrevista con Liliana Abracinskas, integrante de la Coordinacion Nacional de Organizaciones por la Defensa
del a Salud Reproductiva, quien comparte lo que ha sido esta tarea ciudadana.

"El aborto es un tema de derechos humanos”
Entrevista realizada por Adriana Gomez, en el contexto de la Reunion del Comité Ampliado sobre Poblacion y
Desarrollo de la CEPAL, como parte del proceso Cairo + 10 (Santiago 10 y 11 de marzo, 2004).

¢ Nos puedes explicar como se gestd esta movilizacion ciudadana?



-Uruguay tuvo varios debates sobre el aborto desde 1985 hasta la fecha, con la redemocratizacion del pais.
Cada legislatura tuvo proyectos. En el pais el aborto es un delito siempre aunque desde el afio 1938 tiene
causales atenuantes eximentes: la angustia econémica, la violacion, el riesgo de vida de la madre, y el honor
de la familia. El problema es que nunca se implementaron los medios como para poder acceder a un aborto
legal, por lo tanto nunca hubo abortos legales desde 1938, por lo cual es una ley no implementada. La ultima
investigacion que se hizo el afio pasado calcula 33 mil abortos en el circuito clandestino, pero son todas
estimaciones.

-Lo que desencadena la apertura publica y las acciones del proceso que ahora estamos viviendo es una suma
de factores. Uno de ellos fue el aumento de las muertes maternas por aborto, en el pais el aborto inseguro es
la principal causa independiente de muerte materna llegando a ser, en la principal maternidad, el 50% de las
muertes maternas. Esto genera una reaccion en Uruguay de un sector que tiene casi mas poder que la Iglesia
Catdlica: el sector medico, muy sensibilizado con este hecho. Y es logico, las muertes maternas determinan
una sensacion de angustia, de impotencia, de rabia, porque se supone que una mujer no debe morirse por un
embarazo. Por otro lado, otro hecho politico que generd una reaccion fue que la legisladora Glenda Rondan,
del partido Colorado, donde pertenece el presidente Batlle, hizo una declaracién publica diciendo que era
necesario plebiscitar la ley de aborto para cambiarla. Y a esto se sumd que nosotras, las mujeres del
movimiento, comenzamos a decir, bueno, esta es una demanda de las organizaciones de mujeres desde hace
muchisimos afios.

-Habia, ademas, cuatro proyectos de ley presentados en las distintas legislaturas y la bancada femenina -
integrada por mujeres de los distintos partidos-, los desempolva y los presenta a la Comision de Salud de la
Cémara de Diputados. Ahi se detona un proceso muy interesante, en el sentido que el pais se abre al
reconocimiento de que el aborto inseguro es un problema de salud publica. Desde el sector médico comienzan
a elaborarse normas de atencion pre y postaborto para la disminucion del riesgo, y desde la sociedad civil
organizada comenzamos a hacer una estrategia que fue la de romper el debate polarizado entre Iglesia
Catdlica y feministas. Lo que hicimos fue comprometer a otros sectores sociales, y el primer gran logro que
tuvimos fue el involucramie nto de la Universidad de la Republica.

-Entonces, en funcién de eso, empezamos a trabajar un documento articulador, basado en el problema de
salud implicito en el aborto inseguro, pero también en el ejercicio de los derechos humanos y en el respeto a la
diversidad de creencias. Y, por lo tanto, en la profundizacion de la democracia.

¢ Cual fue la reaccion del parlamento ante estos avances desde la sociedad civil?

-Esto puso al Poder Legislativo en el desafio de elaborar leyes que contemplaran esa diversidad de enfoques
que nosotras demostramos y profundizamos en relacién al aborto pero sobre todo en funcion de la salud y los
derechos humanos, y no impusieran posiciones hegemanicas y minoritarias como hasta ahora habia sucedido.
De alli se gestd la ley que hoy nos compromete a todas y a todos: el Proyecto de Ley de Defensa de la Salud
Reproductiva que en su primer capitulo pone al Estado como principal garante del ejercicio de los derechos
sexuales y reproductivos. Recomienda varias medidas como la educacion sexual, el acceso a los servicios de
anticoncepcion, la promocion de una maternidad/paternidad responsables, y enfatiza la necesidad extremar los
esfuerzos para la disminucion de la morbimortalidad materna. Y después pasa a habilitar a la interrupcion del
embarazo hasta las 12 semanas de gestacion a demanda de la mujer.

-También incluye el tema de la objecion de conciencia para los profesionales que estén en desacuerdo, pero
esto no puede inhabilitar a ningln servicio para proceder a la interrupcién. Es decir, no puede tener a sus
profesionales todos objetores de conciencia. Esto es muy interesante pues es un consenso muy amplio que
considera todas las situaciones, todas las condiciones conflictivas sobre este debate.

¢, Cual ha sido la reaccion de los sectores opositores?

-En diciembre del afio 2002, cuando se logra la media sancion del proyecto en la Camara de Diputados, se dio
un paso que fue historico. Entonces Uruguay, que siempre se jacto de ser un Estado laico en el contexto
latinoamericano, pudo ver el impresionante poder de la Iglesia Catolica, el despliegue que hizo demostrando
su poder y su nivel de injerencia en los asuntos politicos. Todo fue muy fuerte, llamaban a los diputados y los
amenazaban con expulsar a sus hijos de los colegios catdlicos, o0 que los enlistarian para que la ciudadania no
votara por ellos, por ejemplo. Anunciaron que llamarian a la desobediencia civil en el caso de que la ley se
aprobara, incluso sefialaron que el Vaticano apelaria a los diputados catdlicos si apoyaban el proyecto, aunque
en el pais no existe ningln partido eclesial.



Fuera del sector médico y la academia, ¢,con quienes se aliaron?

-En esta coalicion de las organizaciones sociales también se incluyeron distintas expresiones religiosas que no
se alinearon con la jerarquia catdlica, por ejemplo, los metodistas y los evangélicos y la religion
afroUmbandista. Esto fue muy interesante en un pais donde hay una crisis en la Iglesia Catélica. También nos
unimos con la Central Unica de Trabajadores, especificamente con el Departamento de Género y Equidad,
finalmente todo el secretariado de la CUT firmd una carta de adhesion publica al proyecto de ley.

-Otro sector con el que trabajamos mucho fueron las redes de jovenes, y las mujeres del sector rural. El interior
del pais es mucho méas conservador, y las mujeres siempre tenian reticencias sobre el tema del aborto, e
hicimos todo un trabajo de difusion del contenido de la ley, no necesariamente una campafa a favor sino mas
bien informativa, y eso les gusté mucho.

Entendemos que consiguieron el apoyo de sectores a nivel internacional?

-Nosotras hicimos un proceso de calificacion del debate publico trayendo expertos y expertas mundiales sobre
distintos temas. Por ejemplo, estuvo Frances Kissling, de Catholics for a Free Choice, para hablar sobre el rol
de las religiones en la elaboracion de politicas publicas. Estuvo Angeles Cabria, entonces coordinadora del
Consorcio Latinoamericano de Anticoncepcion de Emergencia, hablando sobre la AE como método preventivo
de abortos inseguros por embarazos no deseados. Pero el gran suceso fue la venida de Anibal Faundes,
prestigiado médico chileno, que llegd al pais por invitacion de las organizaciones sociales pero que trabajé
realmente con el sector médico. Para muchos médicos, quienes tienen esta sensacion de ser semidioses,
haber traido alguien que se situaba “entre ellos y Dios”, y ademas que lo habian traido las organizaciones de
mujeres para hablar del falso dilema de estar a favor o en contra del aborto, fue un proceso muy interesante.

¢, Como organizaciones de mujeres, tuvieron acceso a intervenir en las discusiones parlamentarias?
-Efectivamente, intervenimos tanto en la Comision de Salud de Diputados como en la del Senado. En esta
ultima planteamos la evolucion que ha tenido el tema a nivel mundial, y rechazamos este falso concepto del
aborto-delito como una prolongacién del concepto aborto-pecado. Y sostuvimos que Uruguay, Si queria
disminuir sus tasas de mortalidad materna y queria garantizar la ciudadania y el empoderamiento de las
mujeres, tenia que revisar su legislacion sobre el aborto. Cerramos con el testimonio de una médica sobre el
caso de una muchacha de solo 16 afios que muere envenenada tratando de hacerse un aborto, y cuando se le
hace la autopsia se descubre que ni siquiera estaba embarazada. Ese fue un caso paradigmatico que dejo a
todo el mundo desolado, pero que nos permitio constatar que el Estado no tiene ninguna intervencion para
apoyar y orientar el ejercicio de una maternidad deseada pero después condena a las mujeres conla ley y con
la pena de muerte.

Enfocando el tema desde la salud, ¢por qué ha sucedido este aumento de las muertes maternas por aborto?
-Una de las razones del aumento es la auto practica, ya sea con la introduccion de agujas de tejer, lapiceras,
sondas, etc. Coincide con la agudizacion de la crisis economica, que no solo se traduce en la dificultad de
acceder a clinicas seguras sino que también la desesperacion de no querer tener mas hijos porque no se
pueden sostener. Uruguay tiene algunas caracteristicas que nos diferencian de otros paises: por ejemplo, altas
tasas de alfabetismo, aun la poblacién mas pobre tiene una relativa conciencia de derechos, o sea, no
estamos hablando de una pobreza endémica que traspasa varias generaciones, sino que hay un sector que se
esta empobreciendo vertiginosamente en los Ultimos afios. Es una poblacion que tiene como patrones sociales
de clase media, donde hay que tener los hijos que se pueden sostener y no mas, y ante la desesperacion de
que llegara un hijo al cual no le puedes garantizar nada, las mujeres recurren al aborto en las peores
condiciones. Ademas, no hay que olvidar que en Uruguay los servicios publicos que incluyeron la entrega
gratuita de anticoncepcion para sus usuarias son recién del afio 1996 y solo en el afio 2001 se extendieron a
todo el pais. Sin duda esta es una incoherencia, ¢quien podria pensar que Uruguay carecia de servicios de
anticoncepcion amplios, si todo el mundo le exigia a las mujeres responsabilidad en su capacidad reproductiva
pero no les daba ningln elemento ni cobertura ni acceso? Fue asi como se desembocd en lo peor, y para
nosotras como movimiento fue muy fuerte no poder evitar las muertes maternas.

Volviendo a las estrategias que han utilizado para aumentar el sustento al proyecto, ¢cdmo manejaron el tema
comunicacional?

-Nosotras hicimos una cosa distinta en comunicacion, diferente a lo que habia hecho el movimiento de mujeres
hasta entonces. Fue una tarea especificamente dirigida a los medios, a elaborar materiales para los
periodistas, con atencion personalizada, nos dedicamos a monitorear a los conductores de programas para



detectar quienes eran sensibles a nuestros temas, etc. En el fondo, tratamos de sacar el debate de los
circuitos donde siempre hemos transitado, ya que no eran inclusivos.

-Por otra parte, cuando comenzamos a trabajar con otros actores sociales en torno al proyecto, pudimos
percibir que tenian una adhesion principista pero sin profundizar en sus fundamentaciones. Entonces hicimos
con ellos una capacitacién para formar voceras y voceros ciudadanos, y esto lo hicimos con todas las
organizaciones sociales no solo con las de mujeres. Esto tuvo un efecto multiplicador enorme, porque los
jovenes, la gente de las religiones, la Central Unica de Trabajadores, todos se convirtieron en unos difusores
valiosos de ley. Y paralelamente nosotras empezamos a trabajar temas que no eran estrictamente del
movimiento, nos involucramos en los sistemas nacionales de salud, en los temas de desarrollo sustentable,
comenzamos a interactuar con otros actores pues no se puede pedir que asuman nuestras agendas sin dar
nada a cambio.

Toda esta movilizacion debe haber tenido impacto a nivel legislativo?

-En realidad hubo demoras. El 10 de diciembre, cuando se cumplia el afio de la media sancién en Diputados,
hicimos la campafia de Cumpleafios Infeliz. Hicimos una interpelacion ciudadana al Senado y los
responsabilizamos sefialando que las muertes maternas que se habian producido el afio 2003 tenian un
culpable, y este era el Senado pues no habia priorizado este tema como de urgencia nacional, sobre porque
los indicadores de muerte materna por aborto no habian bajado. Definimos entonces una campafia publica que
antecediera a este afio 2004, que es de debate electoral. Hicimos un volante que tenia todos los nombresy
direcciones de senadoras y senadores exhortando a la ciudadania que interpelara a sus senadores, que los
contactara, que los presionara. Porque ninguno en su plataforma electoral previa habia incluido este tema y
como una expresion de su ciudadania cada mujer y cada hombre debia exigirles cuentas. Y agregamos que Si
los legisladores no consultaban sobre el tema del proyecto, pedimos que las organizaciones les hicieran llegar
sus opiniones al respecto. Esto fue impresionante, empezaron a recibir llamadas, correos, cartas, etc.
-Entonces, la campafia del cumpleafios infeliz fue una suerte de interpelacion en época de elecciones a los
parlamentarios, y por primera tuvimos recursos para empapelar la ciudad de Montevideo con los afiches, que
significativamente en la calle no fueron tapados por otros afiches, lo que te da una medida de la adhesion de la
gente con esta iniciativa. Ahora el 13 abril de 2004 hay fijada una sesion en el Senado; el proyecto no salia de
Comisién de Salud porque habia un empate sobre si pasarlo 0 no a Cdmara, y un quinto senador no decidia su
voto, entonces la presion hizo que se decidieran a mandar el proyecto a Camara sin informe, o sea, s un
proyecto que va a debate sin informe ni de mayoria ni de minoria.

¢,Cudles son las expectativas?

-El conteo de votos sefiala que hay suficientes para aprobarlo y tenemos esperanzas de que asi sea. Nosotras
queriamos, en realidad, que se tratara el afio pasado para no involucrarnos en campana electoral, porque las
adhesiones suelen fluctuar bastante pero el Gltimo chequeo que hemos hecho sostiene los votos afirmativos
que teniamos el afio pasado, y no es de extrafiar, puesto que todos los politicos saben que hay una
sensibilidad con este tema y no lo pueden eludir. Sabemos, de todas formas, que esta la amenaza del veto
presidencial por presion de la Iglesia. Batlle, cuando el afio pasado fue al Vaticano le prometié al Papa
personalmente que no permitiria que el proyecto saliera aprobado durante su gobierno. Por otro lado, en la
votacion de la Camara de Diputados, el sector del presidente voté mayoritariamente a favor del proyecto, y eso
es muy importante. Pues més alla del hecho que Batlle no tiene posibilidades de presentarse nuevamente
como candidato, sus legisladores si tienen expectativas politicas y saben que si hay un veto presidencial
nosotras vamos a salir a la calle con una camparia fuerte y nacional sobre la laicidad del Estado uruguayo. Y
esto no les sirve a los legisladores que seran candidatos en las proximas elecciones.

Me imagino que paralelamente siguen con otras acciones en torno a salud y derechos.

-Por cierto, estamos elaborando la agenda de las mujeres en el contexto de un afio de elecciones, y uno de los
grandes temas a saldar, son los derechos sexuales y reproductivos como derechos humanos y toda la gran
gama de aspectos que ello involucra. Por ejemplo, en nuestro trabajo hablamos de la educacion sexual, del
gjercicio de una paternidad/maternidad responsable, del rol de los hombres en relacion al tema del aborto.
Estamos trabajando mucho la participacion masculina, no se trata solo de que apoyen 0 no a una mujer que
quiere abortar, por ejemplo, sino saber como ejercitan ellos su capacidad reproductiva, cuando deciden ser
padres, como deciden ser padres, y qué condiciones deben tener un hombre para serlo. Hay que ahondar en
la negociacion que hace el varon con una muijer si quiere que tenga el hijo. Entonces, no es un tema de decir



si 0 no al aborto, es como los hombres ejercen libre y responsablemente su capacidad reproductiva. Entonces,
todo el trabajo que hemos dedicado en torno a la ley de salud reproductiva, en realidad nos ha servido para
avanzar en muchos otros aspectos. Por supuesto queremos que la ley se apruebe, pero aunque no lo fuera,
sentimos que ya ganamos mucho.

Como esta entrevista la hacemos en el ambito de Cairo + 10 en la region latinoamericana y caribefia, no puedo
sino preguntarte sobre las dificultades de asumir en estos espacios el tema del aborto, no solo en las
delegaciones oficiales, sino dentro del mismo movimiento de mujeres.

-El documento regional que presentd CEPAL me parecié muy carencial en el tema del aborto, pues ni en
términos de diagnostico se menciona como causal de muerte materna. Esta bien no entrar en debate filosofico
pero desconocer un indicador que es una de las principales causas de muerte materna en la regién, es un
problema técnico grave. El otro tema es lo que nos pasa a las mujeres, a las organizaciones, con el aborto,
siento que nos genera unas ldgicas que no son nuestras logicas, es un topico que nos entrampa. Yo entiendo
la situacion del FNUAP en relacion a la presion que hace Estados Unidos, por ejemplo, entiendo lo que es
tratar de llevar este proceso de Cairo + 10 sin reabrir el debate, y todas y todos tenemos que ser inteligentes
para actuar en consecuencia. Pero esto no significa que no evidenciemos lo que son causales de
discriminacion y de atropello de derechos humanos de las mujeres, como es el caso del aborto inseguro. Y
esta tension tenemos que resolverla, me parece muy bien articular entre la gente que somos aliadas los
objetivos comunes que queremos lograr, pero no pueden dejarse de lado ciertos temas que son muy fuertes
para las mujeres. El aborto, el tema de poder decidir sobre tu cuerpo, el ejercer la ciudadania ¢desde donde?
Desde tu materialidad, es decir tu cuerpo, un cuerpo cruzado por todo, por la violencia, por la pobreza, por el
poder.

-Ahora estamos haciendo una capacitacion para personal de salud en todo el pais en funcion de la infancia y
adolescencia, la familia en riesgo, etc., para prevencion del embarazo adolescente. En este contexto, hemos
visto la importancia de que exista una ética a nivel de la formulacion de politicas y que también los
proveedores de salud tengan conciencia de que deben hacer su intervencion en €rminos éticos. Asi, la
diferencia entre una politica de control de la natalidad o de promocion de derechos esta en la consulta
personal, y la gente tiene que tener herramientas, condiciones, formacion y orientacion para decidir libremente
respecto a su sexualidad, a su reproduccion. Y esa decision no puede estar impuesta por ningin otro tipo de
interés salvo el de la propia persona. Este es un aspecto fundamental que si no se trabaja teniendo en cuenta
que el aborto es una situacion relacionada con embarazos y partos que se suceden sin desearse, no estamos
garantizando el derecho de esos nifios y nifias que nacen a ser deseados, a ser amados. El maltrato infantil en
el primer afio de vida muchas veces se debe a esta circunstancia, la mortalidad infantil también. Este no es un
tema menor ni es un tema de conflicto de intereses ideoldgicos o filosoficos, es un tema
que cruza una situacion de empobrecimiento de todas nuestras poblaciones, y de coémo sumergen mucho mas
a las mujeres que estan con mayor nivel de desproteccion y vulnerabilidad social.

-Entonces, yo entiendo todos los riesgos de estas reuniones y procesos, pero yo vengo con expectativas de
que nos den mayores elementos para mejorar las condiciones de nuestros paises. A mi no solo me interesa
trabajar para el contexto regional sino que también debe abrir condiciones para dar impulso y nutrir procesos
nacionales de cambio y de transformacion. Y nosotras estamos trabajando no solo para las mujeres, también
para la sociedad en su conjunto, para que toda persona, aquella que necesita abortar o aquella que no lo
desea, se sienta en igualdad de condiciones, y que nunca tenga que elegir entre la vida o la muerte por un
aborto clandestino, que nunca tenga que gestar un hijo indeseado. Esto es tan grave como las aisis
economicas, como encontrar los elementos de desarrollo del pais y los mecanismos para mejorar el comercio
y el trabajo. El aborto y la decision al respecto afecta la vida cotidiana de las personas, afecta a todas y todos.
Es un tema de derechos humanos.

ESTUDIO CON 22 PACIENTES
Buenos resultados preliminares de Viagra contra un trastorno pulmonar
13.4.04 - El Mundo - Espafa



La pildora més popular contra la impotencia sexual también podria podria ser eficaz en el tratamiento de la
hipertension pulmonar, segun los resultados del primer estudio clinico realizado para evaluar el potencial
terapéutico de sildenafilo (Viagra) contra esta patologia.

El trabajo, publicado en el "Journal of the American College of Cardiology", muestra que la actividad de los 22
participantes a los que se les suministré la popular "pildora azul" se vio incrementada en un 40%, comparado
con el grupo placebo.

La hipertension pulmonar afecta a un pequefio porcentaje de la poblacion, principalmente mujeres. Se
caracteriza por un aumento de la presion en la arteria que transporta la sangre desde el corazon a los
pulmones. Su mortalidad es muy elevada.

Aunque los resultados son preliminares -Pfizer, fabricante de Viagra, presentara los hallazgos de su propio
ensayo durante la proxima reunion de la Asociacion Americana del Corazon- ya son varios los especialistas
que estan recetando el medicamento incluso en bebés, segin afirma "The New York Times".

Actualmente, sefiala el diario norteamericano, existen tres medicamentos para tratar esta patologia y otros
estan a punto de llegar, a pesar de que se trata de una enfermedad minoritaria.

Segun la publicacion, este hecho podria explicarse por el aumento del conocimiento sobre el trastorno y por
los beneficios que pueden obtenerse de la venta de un farmaco que se consume a diario y que se puede
suministrar a un precio razonable.

Segun ha apuntado Pfizer, de aprobarse este nuevo uso el medicamento se presentaria con un nombre
distinto y con otra imagen (pastillas blancas y redondas), tal y como se esta suministrando en los ensayos. De
este modo, la forma triangular y el color azul se mantiene para su uso como terapia contra la disfuncion eréctil,
evitando asi posibles confusiones.

En el tratamiento de la hipertension pulmonar sildenafilo inhibe una enzima llamada PDE-5, relacionada con la
cantidad de sangre que llega al pene -logrando la ereccién- o, en este caso, a los pulmones.

En este sentido, el doctor Michael McGoon, de la clinica Mayo, destaca en declaraciones recogidas por "The
New York Times", que los farmacos ya aprobados para tratar este trastorno "no devuelven a los afectados lo
que ellos antes percibian como salud normal”.

Y afiade, en relacion con los resultados obtenidos por Viagra, que "no se trata de un milagro" y que su
efectividad puede que sea similar a la de las otras terapias pero con un menor coste.

TENDENCIAS: LOS ARGENTINOS Y LOS CELOS

A las mujeres les afecta méas el engafio emocional que el sexual

13.4.04 - Clarin

Asi respondio el 82% de las participantes de una encuesta. Los hombres tienen una vision distinta: al 52% le
molesta mas que su pareja se involucre sentimentalmente y al 48% que tenga sexo con otro.

Volvié mas tarde que otras veces. Tiene un perfume extrafio en sus ropas. Se maquilldé mas que nunca. Son
algunas de las ideas que rondan en la cabeza de los celosos, los que sienten un fuerte temor a ser
abandonados por su pareja y a ser reemplazados por otra persona. Pero hombres y mujeres no sienten los
celos por igual.

Segun un estudio realizado por dos investigadoras de la Facultad de Psicologia de la Universidad de Buenos
Aires (UBA), a las muijeres les molesta mas que a los hombres la infidelidad emocional que la sexual (que
implica s6lo mantener relaciones sexuales con una tercera persona).

El trabajo s basd en una muestra de 446 personas adultas, que tenian entre 20 y 56 afios, que residen en
Capital Federal y en el Conurbano bonaerense. El 78 por ciento tenia trabajo y el 69 por ciento de los
encuestados estaba en parejaen el momento en que se les hizo la encuesta.

Los resultados finales no difirieron mucho de los que se obtuvieron en 60 paises, ya que el trabajo de las
psicologas de la UBA form¢ parte de un estudio internacional que coordina Martin Voracek, de la Facultad de
Medicina de la Universidad de Viena.



¢, Qué le molestaria mas: imaginar a su pareja formando un vinculo emocional profundo con otra persona o que
solo disfrute de una apasionada relacion sexual con otro/a? A esa pregunta, el 52 por ciento de los hombres
contesto que le molestaria mas el vinculo emocional que un encuentro "ocasional”. En cambio, el 82 por ciento
de las mujeres dijo sentirse mas dolida por la posibilidad de que su pareja se enamore de otra persona.

El 48 por ciento de los hombres dijo que le doleria mas que su pareja tenga una relacion sexual. Sélo el 18 por
ciento de las mujeres opin6 lo mismo que esos varones.

El 44 por ciento de los hombres dijo que le doleria mas que su mujer tenga sexo por una noche, sin
involucrarse en el futuro. En cambio, el 20 por ciento de las mujeres tuvo la misma preocupacion. Ellas (80%)
se sentirian mas molestas si su pareja se involucrase emocionalmente con otra, aun cuando no tuviese la
oportunidad de interesarse sexualmente. El 56 por ciento de los hombres opt6 también por esta opcion.

Sélo el 8 por ciento de la muestra femenina admitié dolor al fantasear las posiciones sexuales en las que
participarian hipotéticamente su actual pareja y otra persona. Mientras que el 34 por ciento de los
hombres contestd que estaba mas molesto por la idea de imaginar a su pareja experimentando distintas
posiciones sexuales.

Segun dijo a Clarin Martina Casullo, que realizo el estudio con Mercedes Fernandez Liporace, "para las
mujeres, es mas doloroso el vinculo afectivo de su pareja con otra persona que el pensar en una aventura
breve que incluye sélo una relacion sexual genital".

¢A qué se debe esa diferencia de género? "Las mujeres tienden mas a buscar en el hombre proteccion y
seguridad. Sus celos entonces tienen que ver con la amenaza de perder lo que el hombre les aporta”. Por eso,
"las mujeres perdonan mas una aventura".

En tanto, a los hombres los desvela mas la infidelidad sexual de la mujer. Porque, de acuerdo con Casullo,
ellos sienten "temor a una paternidad mentirosa", como consecuencia del embarazo que puede resultar de una
infidelidad femenina.

Los celos forman parte del deseo de sentirse "exclusivos” de la mirada de otra persona. Y parece que nadie
esta exento de padecerlos. "Son una de las emociones naturales, como el odio o el amor —explicé la
psicologa clinica Diana Resnicoff, vicepresidente de la Sociedad Argentina de Sexualidad Humana—. Pero
pueden implicar tantos rasgos negativos como positivos".

Los celos se pueden percibir como una muestra de afecto, "pero si son permanentes, desgastan y perturban
la relacion”, sostuvo. ¢Qué hacer para no quedar entrampados entre los celos? Segun Resnicoff, "es
preferible pensar que somos una persona y no una mitad que se une a otra". En tanto, Adriana Strauss, que
coordina un grupo sobre violencia familiar en el Colegio de Psicdlogos de San Isidro, sugirié que los celosos
deberian empezar por reconocer cuales son las situaciones que les molestan y ceder en el amor propio.
Porgue también, con sus celos, lastiman al otro".

¢Un guion cultural o una patologia?

En su investigacion, las psicdlogas Maria Martina Casullo y Mercedes Fernandez Liporace incluyen diferentes

concepciones acerca de los celos.

Desde la llamada "teoria de las estrategias sexuales”, Buss y Schmitt (1933) los consideran estrategias de

afrontamiento que permiten mantener y consolidar las parejas. Si la pareja busca satisfacer las necesidades
de sobrevivir y procrear, el sentimiento de celos genera dos tipos de acciones: vigilancia (control) y violencia
(eliminacion).

Los tipos y formas de los celos son muy diferentes en mujeres y en varones. "Las mujeres se sienten mas
amenazadas ante la posibilidad de que su pareja se involucre afectivamente con otra persona. Entre los
varones la percepcion de amenaza esta mas orientada a la posibilidad de la existencia de relaciones genitales
que ponen en duda su paternidad probable sobre la prole", sefialan las investigadoras.

Agregan que para Gordon Clanton (1998), "son sentimientos displacenteros que expresan el temor a la
pérdida de la pareja o el desagrado frente a una experiencia real o imaginaria referida a la experiencia
emocional que su pareja ha tenido o tenga con una tercera persona”.

Las psicologas sefialan que también son "una construccion social producto de los guiones culturales”
relativos a los comportamientos segun género. Otros enfoques ven a los celos como indicadores de
patologia psiquica o aluden a variables de personalidad como la baja autoestima o la inmadurez.

Opiniones de especialistas



"Es verdad que los celos se padecen o se sufren de manera diferente segln el género de cada persona”, dijo a
Clarin el licenciado Hugo Pisanelli, presidente de Psic6logos y Psiquiatras de Buenos Aires. "Son sentimientos
que ya se sienten en la relacion con la madre y, de alguna manera, van a estar presentes en la relacion con
la pareja", agreg6. "No es grato sentir celos. La vida en pareja se puede tornar imposible y puede llevar a la
separacion"”.

Para la psicdloga y sexologa clinica Diana Resnicoff, el estudio realizado por expertas de la Facultad de
Psicologia de la UBA sobre los celos "pone en foco las diferencias de género que ya existen entre los varones
y las mujeres al formar una relacion de pareja. Ellas invierten més tiempo y disponibilidad en las relaciones y
tienden mas a involucrarse sentimentalmente”.

En cambio, los celos de los varones pasan mas por la posibilidad de que la pareja tenga una relacion sexual.
"Por la vigencia de una cultura patriarcal y machista, los varones sienten que una infidelidad de su mujer
afectaria a su masculinidad", dijo Resnicoff. En esa direccion, Isabel Le Brun, de la Asociacion Psicoanalitica
Argentina, sostuvo que "los hombres se molestan méas por la infidelidad sexual porque la perciben como una
fuerte traicion".

BUSH FIRMA LEY DE DERECHOS DEL FETO
La nueva ley tendra consecuencias trascendentales
14.4.04 - RIMA

El presidente Bush, deseoso de dar otra victoria a los conservadores sociales, quienes constituyen su base
mas leal de apoyo politico, decidié en una rebuscada ceremonia, firmar como ley la iniciativa que expande los
derechos legales al feto, inform¢ la agencia noticiosa Associated Press en abril.

El Acta de las Victimas de la Violencia No Nacidas , convierte en crimen el dafio al feto, durante un asalto
sobre una mujer embarazada. Bush firmo el pasado jueves la iniciativa, que tomd cinco afios para ser
aprobada por el Congreso.

La gente situada a ambos lados de los derechos fetales y el tema del aborto han dicho que la nueva ley tendréa
consecuencias trascendentales.

Las y los oponentes al aborto dieron la bienvenida a la ley como un paso hacia mecanismos de proteccion
radicales para los no nacidos, mientras que los proponentes de los derechos al aborto dijeron que la medida
representa el primer reconocimiento en la ley federal de un embrién o feto como una persona separada de la
mujer.

El Senador John Kerry, oponente de Bush para las proximas elecciones voto en contra de la iniciativa de ley.
Bush ha dicho que el no cree que el pais esté listo para prohibir completamente los abortos; él se opone al
aborto excepto en los casos de violacion o incesto, o cuando el embarazo pone en peligro la vida de la mujer.
Esa posicion se ha convertido en una linea estdndar en la mayoria de sus discursos.

Por otra parte, Bush ha realizado varias acciones que han complacido a los opositores al aborto.

Como uno de los primeros actos de su presidencia, Bush reinstalé la "politica de la Ciudad de México",
[también llamada la Ley de Mordaza Global], que prohibe otorgar fondos de los EE.UU. a grupos
internacionales que apoyan el aborto, aunque lo hagan con su propio dinero, ya sea a través de servicios
directos, consejeria 0 activismo politico.

El presidente ha firmado la legislacion que prohibe ciertos abortos tardios y la que enmienda las definiciones
legales de "persona”, "ser humano", "nifia y niio" e "individuo", para incluir a cualquier feto que sobrevive un
aborto.

Bush ha aumentado el apoyo federal para los programas de educacion para la abstinencia, la adopcion y los
embarazos criticos; ha impuesto severas restricciones al financiamiento federal para la investigacion de células
que dan origen a embriones humanos, a solamente unas cuantas lineas de células; y ha extendido la
cobertura de salud estatal a las y los "nifios nonatos".

La medida que Bush firmd como ley el pasado jueves, esta limitada en alcance, aplicAndose solamente al dafio
a un feto, cuando se comete un crimen federal, como un ataque terrorista 0 una balacera relacionada con las



drogas, en contra de la madre embarazada. La legislacion define a un "nifio nonato" como un nifio en el Utero,
el cual dice "significa un miembro de la especie homo sapiens, en cualquier etapa de desarrollo, que es llevado
en la matriz",

Varios estados tienen leyes similares.

(Fuente: Associated Press, 01/04/2004)

Novedosa técnica experimental

Los hombres infértiles podrian fabricar espermatozoides propios

14.4.04 - La Nacion

El trasplante de tejido testicular de donante fue probado con éxito en ratones
? Tambien es posible preservar la fertilidad luego de tratamientos oncoldgicos
? Laazoospermia es causa frecuente de esterilidad

? Eltema se expondra en una reunion local

Trasplante de células stem masculinas para que hombres infértiles puedan tener hijos; maduracion de células
espermaticas en laboratorio; correccion de defectos genéticos que impiden la paternidad. Las nuevas
tecnologias prometen cada vez méas convertir en realidad lo que hasta apenas algunos afios eran suefios
imposibles.

Desde hoy, y hasta el viernes proximo, nuestra ciudad sera sede de la V Tribuna Magistral sobre Andrologia y
Fertilidad Masculina, organizada por el Centro de Ginecologia y Reproduccién (CEGYR) y presidida por el
doctor Santiago Brugo Olmedo.

Entre la lista de expositores se encuentra el doctor Makoto Nagano, médico veterinario e investigador japonés
que trabaja en el Departamento de Obstetricia y Ginecologia del Royal Victoria Hospital de Montreal, Canada.
Es la primera vez que Nagano, de 41 afios, visita Buenos Aires.

Nagano y su equipo trabajaron con células germinales de ratones. "En el testiculo del raton (y en el del
humano) -explica- las germinales son las células mas indiferenciadas. Son células sexuales, como las
‘madres” de los espermatozoides. Sacamos esas células, las frizamos y, luego de descongelarlas, las pusimos
nuevamente en el testiculo. El animal recobro su fertilidad."

El doctor Brugo Olmedo sefiala que esta técnica, aplicada en humanos, permitiria que los pacientes que tienen
que someterse a tratamientos oncoldgicos (el centro que dirige recibe entre tres y cuatro mensuales) no
necesiten congelar sus espermatozoides antes del tratamiento, para luego hacer con ellos una fertilizacion in
vitro en el caso de desear ser padres, porque la técnica probada por el cientifico japonés haria posible
conservar su propia fertilidad luego del cancer.

Pero Makoto Nagano ha dado un paso mas: en noviembre de 2001 publico un articulo sobre el trasplante de
células germinales en The Proceedings of National Academy of Sciences de los EE.UU. Y demostr6 que un
raton estéril podia volverse fértil.

"Trasplantamos tejido testicular de un animal fértil al de uno infértil -explica-. Como las células stem germinales
son el 0,01% de todas las células de los testiculos, aplicamos enzimas que diluyen el tejido testicular y dejan
solamente las células, tanto las stem como las maduras, que es lo que se trasplanta dentro del testiculo."

El investigador japonés dice que un 50% de los ratones se volvieron fértiles. "La espermatogénesis en el raton
normal demora 35 dias -afiade- En este caso, a los 60 dias ya tenian espermatozoides y a los 90 o 100 dias,
crias.”

-¢ Esto seria viable en humanos que no producen espermatozoides?

-Técnicamente lo es. Lo hicimos en el raton. Pero los descendientes heredarian la genética del donante.

Para Brugo Olmedo, si bien esta posibilidad no es distinta de la donacién de espermatozoides, que un hombre
infértil pueda engendrar un hijo a traveés de una relacion sexual normal es muy importante. "Recibo cinco
pacientes azoospérmicos por mes €xplica-. Luego de la biopsia testicular, en la mitad de los casos encuentro
espermatozoides, pero en la otra mitad no. A estos hombres hoy podemos ofrecerles la adopcion o la



donacion de espermatozoides. En un futuro podriamos ofrecerles también un trasplante y producir
espermatozoides propios.”
Por Gabriela Navarra

Peligro: embriones caéticos

El 10% de los hombres con dificultades para tener hijos debe someterse a un tratamiento llamado inyeccion
intracitoplasmética (ICSI), que consiste en la introduccion de un U(nico espermatozoide previamente
seleccionado dentro del vulo, para lograr un embrion de probeta y luego transferirlo al Gtero materno.

Como el método lleva ya varios afios de aplicacion, es posible hacer una retrospectiva sobre el mismoy se ha
hallado que una proporcion de los nifios nacidos por esta técnica pueden heredar enfermedades o padecerlas.
"Si el vardn tiene azoospermia (falta o infima cantidad de espermatozoides) por microdelecion del cromosoma.
Y -dice Brugo Olmedo-, todos sus hijos varones heredaran el problema. Otro riesgo asociado al del ICSI es el
de los embriones caoticos, que ocurren cuando un mismo embrion de tan solo ocho células tiene, en cada una
de ellas, una anomalia genética distinta."

Esos embriones son provenientes de ICSI de pacientes con muchos problemas de fertilidad, generalmente
azoospérmicos. Si bien son escasas las posibilidades de que un embrién caotico llegue a término, el doctor
Brugo Olmedo dice que en casos de infertilidad masculina muy graves no es desaconsejado realizar
diagnostico preimplantatorio del embridn para descartar la presencia de graves patologias.

EDUCACION SEXUAL

Condones, abstinencia y fidelidad contra el sida

14-04-04 - El Mundo - Espaiia

La clave para prevenir la diseminacion de la infeccion por VIH esta en cambiar el comportamiento sexual: los
condones, la abstinencia sexual, el retraso en el inicio de las relaciones sexuales y la fidelidad son las cuatro
medidas claves para conseguir que la infeccién no siga expandiéndose, segun articulo publicado en "British
Medical Journal".

La clave para prevenir la diseminacién de la infeccion por VIH esta en cambiar el comportamiento sexual: los
condones, la abstinencia sexual, el retraso en el inicio de las relaciones sexuales y la fidelidad son las cuatro
medidas claves para conseguir que la infeccion no siga expandiéndose, segun articulo publicado en "British
Medical Journal".

El trabajo, firmado por el profesor Shelton de la Universidad de Pensilvania (EEUU), resalta la importancia de
la educacion sexual para intentar controlar la infeccion.

Hoy por hoy las relaciones sexuales son la causa mas frecuente de contagio del sida. Una vez controlados los
contagios por transfusiones de sangre y reducido el relacionado con las drogas (los programas de reciclaje de
jeringuillas son eficaces y estan bastante extendidos), el problema méas importante al que nos enfrentamos es
el de los contagios por via sexual.

Diversos programas de prevencion de la infeccién VIH han ido demostrando en los Ultimos afios su eficacia
para reducir las tasas de infeccion. Tailandia y Uganda han sido los paises que han logrado unas resultados
mas llamativos siguiendo programas que incorporaban consejos sobre el uso de condones.

Sexo seguro

Pero no solo el uso extensivo del preservativo puede explicar la disminucion en el nimero de nuevos
contagios. En Uganda, por ejemplo, también se han llevado a cabo programas formativos que destacaban la
importancia de la reduccion en el nimero de parejas sexuales, asi como del retraso en el inicio de las
relaciones sexuales.

Estos programas han tenido éxito y en la actualidad el nimero de hombres y mujeres que tienen méas de una
pareja sexual se ha reducido de forma considerable en este pais, y el inicio de las relaciones se ha retrasado
de forma significativa. Junto con ello vemos que la tasa de infeccidn ha ido disminuyendo en la dltima década.



Existen otros reflejos de la importancia de la "fidelidad" en el control de la epidemia: en Camboya el niumero de
hombres que confesaba pagar por tener relaciones sexuales se ha reducido en los Ultimos afos, y esto se ha
asociado con una disminucion en el nimero de nuevos casos de sida.

En Zambia y en Etiopia la reduccién de la infeccion ha ido paralela a un mayor nimero de personas que
confiesan tener relaciones mondgamas y a una reduccion en el consumo de prostitucion.

Unos programas educativos que destaquen la importancia de la fidelidad como modo de combatir la
enfermedad parecen tener su utilidad. En estos programas se debe destacar que el uso del condon no es la
unica manera de reducir el riesgo de contagio y que las estrategias son mas eficaces si se utilizan de forma
conjunta (condones + fidelidad + abstinencia).

El sexo sin proteccion, un gran nimero de parejas sexuales, el inicio precoz de las relaciones sexuales (que
suele asociarse a mayor nimero de compafieros sexuales en el futuro), son factores de riesgo para la
infeccion y la expansion del sida. Educar a la gente para que limite el nimero de parejas sexuales es una
estrategia que no debe olvidarse si se pretende controlar la enfermedad.

MAS RIESGO DE CONTAGIO

El sida se extiende entre las mujeres afroamericanas de Estados Unidos

14-04-04 - El Mundo - Espafia

Las mujeres negras tienen 23 veces méas probabilidades de contraer el sida que las blancas y representan el
71,8% de los nuevos casos de infectados por el VIH que se han detectado en EEUU entre 1999 y 2002.

Los expertos sefialan la doble vida que llevan algunos hombres de color, que mantienen relaciones bisexuales,
como el principal motivo que explicaria este aumento del sida entre las féminas afroamericanas.

Segun una investigacion realizada por la Fundacion Kaiser Family, una organizacion sin fines lucrativos, el
67% de las féminas negras que contrajeron el VIH en 2001 lo hicieron a través de relaciones heterosexuales.
Cuatro afos antes este porcentaje era del 58%.

Los Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades de EEUU sefialan que la mitad de todas las
infecciones por VIH entre heterosexuales que se produjeron entre 1999 y 2002 corresponde a mujeres de piel
oscura.

Mas riesgo de contagio

Aunque la transmision del sida entre heterosexuales ha aumentado en todas las féminas, las investigaciones
indican que las mujeres negras que practican el sexo con hombres de su misma raza tienen mayor riesgo de
contagio que el resto de la poblacion.

Otros estudios recientes sugieren que el 30% de todos los varones negros bisexuales en EEUU pueden estar
infectados con el VIH, pero el 90% de ellos no lo sabria. Miembros de los Centros de Control y Prevencion de
Enfermedades consideran, segin "The New York Times", que estas personas son los principales responsables
del incremento del sida entre las mujeres.

El pasado mes de febrero, inspectores sanitarios investigaron 37 institutos de Carolina del Norte e identificaron
a 84 estudiantes negros que tenian el sida.

El Dr. Peter Leone, director del Departamento de Salud de este Estado y uno de los autores de este estudio,
explica al periodico estadounidense que el trabajo refleja "la capacidad del VIH para afectar a toda la
comunidad negra" y no sélo a sectores considerados marginales.

Factores de riesgo

Otro de los argumentos que explicaria el incremento de casos de VIH, segln los investigadores, es la
tendencia de los afroamericanos a acostarse con personas de su misma raza, lo que contribuye a que el virus
solo se transmita entre la comunidad negra.

Sin embargo, algunos autores sefialan otra causa mas llamativa: las mujeres consideran que hay pocos
hombres negros que redinan todas las cualidades para convertirse en una pareja estable, ya que muchos de



ellos estan en la carcel o desempleados, segun explican desde el Instituto de Sida de la Universidad de
California, en Los Angeles.

Este hecho contribuye a la expansion del sida porque las féminas, al no tener un compafiero estable,
mantienen relaciones con un mayor nimero de hombres y adoptan comportamientos sexuales que conllevan
riesgos, como reconocen 0s expertos.

ESTADOS UNIDOS

Pfizer lanza un bono descuento para los usuarios fieles a Viagra

16-04-04 - EI Mundo - Espafia

"Compre seis y llévese una gratis". Este es el nuevo reclamo que Pfizer hace a los consumidores de Viagra en
EEUU. Segln esta compaiiia se trata de una forma de premiar la fidelidad de sus usuarios.

"Es algo similar a los programas que realizan las compaiiias aéreas. Mediante esta campafia pretendemos
establecer una relacion con nuestros pacientes mas antiguos", explica Janice Lipsky, directora de marketing de
Viagra en Pfizer Estados Unidos, en declaraciones recogidas por "The Wall Street Journal'.

Segun explica, en un principio se puso a prueba esta iniciativa con algunos pacientes y recibieron una
respuesta abrumadoramente positiva. "Es el primer programa de fidelizacion realizado por Pfizer", ha sefialado
esta portavoz.

Aunque la compafiia insiste en que se trata de una forma de compensar la fidelidad de los pacientes que
toman Viagra, no hay que olvidar que recientemente se han comercializado dos nuevos competidores de este
farmaco, Levitra y Cialis. Durante los dos primeros meses de 2004, las ventas de Viagra en Estados Unidos
ascienden a 177 millones de ddlares, segun datos de NDCHealth, una empresa del sector. Levitra supuso 19
millones de dolares y Cialis otros 12 durante el mismo periodo.

El plan consiste en dar a los clientes de Pfizer un bono con seis recetas. La venta al por menor de Viagra
supone aproximadamente unos 10 dolares por comprimido. Segun la compafiia, la prescripcion més tipica es
de siete u ocho pildoras.

El programa, denominado Tarjeta Valor, no tiene fecha de expiracion pero supone algunas restricciones. La
oferta s6lo sera aplicable a aquellos usuarios que compren directamente el farmaco y no se beneficien de un
co-pago mediante un seguro médico.

Las estrategias de la competencia

El pasado verano, GlaxoSmithKline PLC, de Londres, y Bayer AG, de Alemania, comenzaron a vender en
Estados Unidos su pildora contra la impotencia Levitra. Por otro lado, hace unos meses Cialis fue presentado
como una iniciativa conjunta de Eli Lilly & Co., de Indianépolis, y Icos Corp., de Bothell (Washington).

Estas compaiiias han llevado a cabo recientemente campafias publicitarias muy potentes sobre sus farmacos
ofertandolos por muy poco dinero o incluso gratuitamente. Algunos anuncios de Levitra incluyeron cupones
con tres muestras gratuitas una vez que el médico la recetara.

"Nuestro desafio es introducirnos y llegar a aquellos varones que nunca han sido tratados", subraya Michael
Fleming, un portavoz de Glaxo, segun publica el diario norteamericano. Estos cupones caducan en junio.

La otra pildora contra la impotencia, Cialis, también ha utilizado esta estrategia para cubrir el gasto de las
primeras prescripciones. Pero Lilly-lcos, ha dado un paso méas y ha ofertado bonos de cinco comprimidos a los
pacientes interesados en seguir con el farmaco. Cialis tiene un efecto con una duracion varias veces mayor
que el resto de sus competidores.

"Creemos que los varones que lo intenten con Cialis lo preferiran porque Cialis es diferente”, comenta una
portavoz de la compafiia, Carol Copeland, a la publicacion financiera.

Una iniciativa que no llegara a Espafia
Por el momento, no cabe la posibilidad de que se realicen campafias de este tipo en nuestro pais. Segun ha
comentado Pedro Gonzélez, director de comunicacion de Pfizer Espafia, en declaraciones a



"elmundosalud.com”, "los medicamentos con prescripcion no pueden ser publicitados ya que esta prohibido
por ley ".

"En EEUU se pueden hacer campafas publicitarias igual que con otros productos, dgo que en Espafia es
inconcebible. Los precios estén fijados por el Ministerio de Sanidad y no pueden rebajarse. Si lanzasemos una
oferta como ésta al dia siguiente tendriamos que hacer frente a una multa del ministerio”, ha afiadido
Gonzélez.

Por otro lad o, este directivo ha afirmado que este tipo de campafia no es algo nuevo en EE UU y que a
menudo se realizan ofertas con medicamentos. Ademas, ha subrayado su duda de que esta iniciativa se haya
llevado a cabo por la pérdida de ventas frente a los otros dos medicamentos contra la disfuncion eréctil ya que
Viagra continta siendo el lider.

"En nuestro pais Viagra acapara el 70% de las ventas, y el otro 30% se lo reparten Cialis y Levitra a partes
iguales. En el resto de paises varia, pero Viagra sigue siendo el primero con Cialis y Levitra a continuacion por
este orden".

SUSPENDEN POR DOS MESES TODOS LOS RODAJES
El sida paraliza el cine porno de EE.UU.
19-04-04 - Clarin

LOS ANGELES Y NUEVA YORK. AP Y DPA.

Los actores de las peliculas pornogréficas de Estados Unidos hacen cola desde hace dias para someterse a
las pruebas médicas del sida, después de que se supiera que dos estrellas del rubro habian contraido el VIH y
siguieron trabajando sin usar preservativo.

Los principales estudios de peliculas pornos, que emplean a mas de 1.200 actores, decidieron suspender
durante dos meses todos los rodajes hasta tanto se conozcan los resultados de los analisis realizados a sus
estrellas.

Este receso supone pérdidas millonarias para un sector de la industria del entretenimiento que produce 4.000
peliculas por temporada y recauda entre 4.000 millones y 13.000 millones por afio. Hasta ahora, sdlo el 17 por
ciento de los actores empleaba condones durante el rodaje, explicé Elisabeth Mitchell, directora de la clinica
creada para la industria porno, en San Francisco Valley. Darren James, una de los galanes a quien se le
diagnostico el virus de inmunodeficiencia adquirida, podria haber transmitido la enfermedad a otras 14 actrices
con las que trabajo en las ultimas tres semanas.

Estas, a su vez, podrian haber contagiado a unos 40 hombres, segun la clinica. James, al igual que la mayoria
de los actores porno, se somete cada tres semanas a exdmenes médicos. El Ultimo analisis resulté negativo.
Segun Mitchell, James contrajo el sida una semana antes de su Gltimo examen médico, durante un rodaje en
Brasil en el que no emple6 condon. El virus necesita entre tres y ocho semanas para ser detectado en la
sangre.

La otra persona infectada es una canadiense de 22 afos, quien esta en la industria desde hace tres meses y
que también particip6 de una escena de sexo sin proteccion.

Choque de doctores: Bilardo y Kusnetzoff (el "Dr. K") polemizan sobre sexo y deporte

19-04-04 - Clarin

La disputa aun no se resuelve. En los vestuarios sigue sonando una vieja frase del DT de Estudiantes:
“Muchachos, cuiden la flauta que la serenata es larga”. Pero varios médicos creen que tener sexo en la previa
de un partido no disminuye la capacidad fisica.

Aunque perdio la final frente al equipo anfitridn, la seleccion holandesa del Mundial de Alemania 74’ fue la



revelacion del campeonato. No sélo vapuled 40 a la Argentina y 2-0 a Brasil, sino que desafié un viejo tabu:
aquel que dice que las relaciones sexuales en las instancias previas a un partido desinflan al jugador. Las
concentraciones mixtas de los holandeses, alineadas con los principios de libertad sexual de la década,
provocaron un gran revuelo, pero no el suficiente como para desmoronar esta creencia, que treinta afios
después divide opiniones entre deportistas, preparadores fisicos y directores técnicos.

En la Argentina, el “no sexo” ha sido defendido a ultranza por técnicos como el Toto Lorenzo y, actualmente,
por el Dr. Carlos Salvador Bilardo, quién solia acosar a sus dirigidos con una frase que luego quedaria en la
historia del fatbol: “Muchachos, cuiden la flauta que la serenata es larga”. Consultado por Clarin.com el ex
campeodn del mundo confiesa que ya no les insiste tanto a sus dirigidos (Estudiantes de La Plata), pero se
mantiene firme en su histérica postura: “El sexo afecta, pero todo depende de la posicion, de como sea la
mujer, de la edad, de cdmo sea el acto. El error que cometen algunos jugadores es pensar que el sexo se
termina a los treinta afios. Se tienen que cuidar mas”.

Recientemente, Ronaldo, astro de Brasil y el Real Madrid, hizo una confesion a la revista GQ
(http:/www.revistagqg.com/deportes/raddb70d.shtml) que reabrio el debate: “Tuve sexo antes de un partido y
después jugué mejor”. Para el Dr. Juan Carlos Kusnetzoff (http://www.e-sexologia.com/mitos/mitos18.htm), el
cada vez méas famoso sexdlogo padre de Andy, estas conductas no merecen un tirdn de orejas, ya que la
ciencia las avala: “Hace afios sostengo esta amistosa polémica con el Dr. Bilardo. Para mi la masturbacion y la
vida sexual previo a un evento deportivo no sélo no debilita al deportista, sino que le permite entrar mas
relajado y tranquilo al campo de juego”, explica el Dr. “K”. Y agrega: “Cientificamente no esta demostrado que
la vida sexual en las instancias previas a cualquier evento deportivo provoque efectos dafiinos”.

Validando la postura de Kusnetzoff, el Dr. Ferndndez Sandi (http://geosalud.com/sexologia/sexk.htm),
especializado en sexologia, advierte que hay dos factores —ambos ficticios- que hacen creer a los atletas que
el sexo disminuye su rendimiento deportivo. En primer lugar, porque termina con un periodo de relajacion
altamente reconfortante que muchas veces es interpretado como un periodo de cansancio o debilidad. Y por
otra parte, porque todavia esta vigente la idea que el sexo es la energia de la vida y que el semen es un
liquido particularmente energético, con lo cual su salida provocaria cierta debilidad. “Ninguna de esas
creencias es cierta. EI semen no guarda ningun contenido extra de energia mas dla de un poquito de
fructuosa que suele estar de sobra en atletas y en los no atletas”, explica.

Todo muy convincente, pero no lo suficiente como para vencer las creencias de algunos directores técnicos
que, quizas sin conocerlo, parecen seguir la escuela de Bilardo. El caso mas llamativo es el del ex entrenador
de la seleccién italiana, Giovanni Trapattoni, quien decidi6 aislar a sus dirigidos en el Mundial de Corea-Japén
a 300 kilometros de Tokio para mantener alejadas a novias y esposas. La posterior eliminacion por 2 a 1 ante
Corea en cuartos de final no le daria demasiadas razones a tantos recaudos.

Pero no solo en el futbol se discute sobre el tema, el multicampedn de Férmula 1, Michael Schumacher, tiene
una postura bastante firme con respecto a la cuestion, “no hay que renunciar al deseo ni siquiera en pos de la
victoria”, sentencia el piloto de Ferrari, para luego poner la mira sobre algunos de sus rivales que dicen
experimentar la sensacion de un orgasmo cuando sobrepasan a un rival en pista: "Realmente se estan
perdiendo de algo”, ironiza. Su compafiero de pistas, el canadiense ex campeén mundial de Férmula 1,
Jacques Villeneuve, fue mas alla todavia al revelar a la revista Playboy que no descartaba la masturbacion
como método para relajarse antes de la largada.

Para confirmar que los detractores no se quedan atras, vale el ejemplo de Uganda, donde, para preservar su
estado fisico, las autoridades deportivas extendieron el afio pasado la prohibicion de mantener relaciones
sexuales antes de un partido incluso a los arbitros. O por el contrario, el ejemplo de Uwe Hakus, entrenador de
las velocistas alemanas, quien un afio antes y en visperas del Campeonato Europeo de Atletismo, aconsejé a
sus dirigidas hacer el amor antes de correr porque, segun él, en las mujeres el sexo incrementa la produccion
de testosterona, contrariamente a lo que sucede con los hombres.

Las opiniones son variadas y hay para todos los gustos. Lo que no se puede negar, es que los especialista de
uno y otro bando admiten que el exceso, si es contraproducente. “Si hablamos de orgias, o de alteraciones de
la conciencia mediante el consumo de drogas o alcohol, en este caso, si se obstaculiza el desempefio”, grafica
el Dr. K.



Una proteina del VIH es la causa de la aparicion de demencias en seropositivos

20-4-04 - ABC - Espafa

Investigadores de la Universidad Thomas Jefferson abren las puertas a nuevas dianas terapéuticas, para evitar
la muerte celular programada de las neuronas.

MADRID. Una proteina del virus de la inmunodeficiencia humana (VIH), que causa el sida, es responsable de
la aparicion de demencias en algunos pacientes infectados, segun las conclusiones de un estudio de la
Universidad de Thomas Jefferson, en Filadelfia, que aparece hoy en el 6rgano de la Academia de Ciencias de
Estados Unidos. Roger Pomerantz asegura que la identificacion de esta molécula se traducira en dianas
terapéuticas para evitar la aparicion de demencia que afecta a entre un 10 y un 15 por ciento de seropositivos.
Este cientifico es autor de una serie de trabajos previos en los que se sugiere que ciertas proteinas del VIH
son toxicas para las neuronas y provocan la muerte celular programada.

Veinte afios después de que la comunidad cientifica aceptara al VIH como causa del sindrome de la
inmunodeficiencia adquirida, este equipo de cientificos ha protagonizado un importante paso en la
comprension de la patologia molecular del VIH. «Las neuronas mueren y el cerebro se atrofia», sefiala
graficamente este investigador al referirse a la accion del VIH en el cerebro de seropositivos. Pomerantz
destaca también que el VIH infecta a las células cerebrales denominadas macrdfagos y a la microglia. Estas
células producen una serie de sustancias que matan a las neuronas. «A partir de ahora -subraya- y este sera
nuestro préximo objetivo, tendremos la posibilidad de bloquear la encefalopatia del VIH, y conseguir farmacos
que protejan especificamente a las neuronas, si el virus esta alli».

El afio pasado, en un estudio llevado a cabo por investigadores canadienses de la Universidad de Calgary, se
demostré que cuando los macrdfagos son infectados por el virus de la inmunodeficiencia humana liberan una
sustancia que es especialmente toxica para las neuronas, pero no por si misma, sino que las células
neuronales la convertian en peligrosa.

La aparicion de demencias asociadas al sida fueron descritas hace mas de veinte afios, y surgian en mas de la
mitad de las personas que desarrollaban la enfermedad. Aln ahora el complejo demencia-sida surge después
de que se hayan manifestado las enfermedades oportunistas que son una caracteristica de la infeccion por
VIH en sus estados mas avanzados, aunque también hay casos documentados cientificamente de
seropositivos que no tienen sintomas. El tratamiento combinado de farmacos antirretrovirales, reduce la carga
viral y aumenta las expectativas de vida de los seropositivos, pero no se ha mostrado eficaz a la hora de
detener la aparicion de demencia.

El aborto, eje de un debate en América latina
20/04/2004 - La Nacién
Uruguay analiza un proyecto de ley para despenalizarlo.

MONTEVIDEO (AFP).- El debate sobre el aborto estd nuevamente en el tapete en América latina, donde
legisladores, organizaciones no gubernamentales y autoridades eclesiasticas discuten sobre el tema, mientras
alrededor de cuatro millones de interrupciones del embarazo son practicadas anualmente en la region.

En Uruguay, diversos sectores politicos se declararon a favor de someter a referéndum la despenalizacion del
aborto, luego de que la semana pasada el Senado postergé hasta mayo la votacion de un proyecto de ley en
éste sentido, para evitar el riesgo politico que implica tratar el tema en un afio electoral.

El presidente Jorge Batlle ya anunci6 que, en caso de ser aprobado el proyecto, vetara la nueva legislacion.
"La sociedad uruguaya va a tener que optar, que decidir, mirar hacia su interior, luchar contra su propia
hipocresia, y adoptar una decision, y ésa la aceptaremos todos”, considerd por su parte el senador Julio
Herrera, del gobernante Partido Colorado, reflejando las divisiones que provocé el tema.



En Per(, fueron las autoridades religiosas las que pusieron el grito en el cielo. El cardenal Juan Luis Cipriani
lanz6 una dura condena al aborto al expresar que nadie puede recortar los derechos humanos de una persona
ni disponer de la vida de los no nacidos.

"No se puede aceptar el asesinato de un nifio no nacido. El aborto es uno de los pecados mas grandes de la
humanidad", dijo el cardenal durante el sermon por Semana Santa en la catedral de Lima.

Aunque el aborto esta prohibido en Chile, el gobierno de Ricardo Lagos anuncié la semana pasada que
suministrara la pildora de anticoncepcion de emergencia (PAE), mas conocida como la "pildora del dia
después", a las mujeres que hayan sido victimas de una violacion. La decision provocé una fuerte polémica y
fue criticada por los partidos de derecha y por la Iglesia catdlica.

Mientras tanto, en México, se anuncid que el 18 por ciento de los abortos clandestinos se realiza por razones
que no estan penalizadas, lo que refleja el alto grado de desinformacion que existe en este pais sobre el tema,
segun la organizacion Grupo de Informacion en Reproduccion Elegida (GIRE).

En América latina se calcula que el nimero anual de abortos se eleva a cuatro millones, segun el Instituto Alan
Guttmacher, una organizacion norteamericana sin fines de lucro orientada a la investigacion sobre salud
sexual y reproductiva. Y la Organizacion Mundial de la Salud calcula en 6000 el nimero de fallecimientos en la
region por abortos sépticos.

En América latina, 119 abortos sobre 100.000 terminan en la muerte de la madre, de acuerdo con el Instituto
Guttmacher.

Practicamente todos los paises latinoamericanos y caribefios prohiben la interrupcion del embarazo. Solo
Cuba, Puerto Rico y Guyana tienen legislaciones liberales al respecto. Chile y El Salvador prohiben totalmente
el aborto, incluso en caso de peligro de muerte de la madre. Los otros paises permiten el aborto para salvar la
vida de la mujer embarazada -como Panama, Paraguay y Venezuela-, por razones de salud fisica -la
Argentina-, 0 en caso de violacion -México y Brasil-.

Piden que ligaduras y vasectomias no demanden autorizacion judicial

20-4-04 - El Dia - La Plata

A través de un proyecto de ley recientemente ingresado en la legislatura bonaerense, se propicia que "las
ligaduras de trompas de Falopio y las vasectomias sean consideradas "ejercicios de la medicina" y no
requieran para su practica autorizacion judicial alguna.

A través de un proyecto de ley recientemente ingresado en la legislatura bonaerense, se propicia que "las
ligaduras de trompas de Falopio y las vasectomias sean consideradas "ejercicios de la medicina" y no
requieran para su practica autorizacion judicial alguna.

La iniciativa determina asimismo que el Instituto de Obra Médico Asistencial de la provincia de Buenos Aires
(IOMA), debera incluir todas las prestaciones médicas y farmacoldgicas involucradas en estos métodos de
contracepcion quirdrgica en sus respectivos nomencladores, contemplando su cobertura en igualdad de
condiciones con sus otras prestaciones. Del mismo modo, se fija que en los centros asistenciales publicos
estas intervenciones seran gratuitas para los usuarios, y que las instituciones privadas de salud y las entidades
de la seguridad social también deberan incorporar dichas practicas a sus coberturas.

En el proyecto presentado por las senadoras Graciela De Leo, Diana Zeballos y Nelda Giménez, todas de la
UCR, se sefala que "en todos los casos en que se requieran estas intervenciones, estas no podran practicarse
sin que el paciente sea mayor de edad y se halle en ejercicio pleno de su capacidad; exista indicacion
terapéutica perfectamente determinada y se hayan agotado todos los recursos conservadores de los 6rganos
reproductores”.

Las legisladoras sostienen también que "serd menester que los médicos brinden al solicitante, en forma previa
a su decision, informacion actualizada y suficiente, de modo claro y adaptado a su nivel cultural acerca de la
intervencion, sus riesgos, ventajas e inconvenientes, sus porcentajes de reversibilidad, las consecuencias
fisicas y psiquicas ciertas o posibles que pudiere ocasionarle y toda otra informacién de relevancia”.



En cuanto a los fundamentos del pedido, las autoras del proyecto sefialan que "la ausencia de regulacion
especifica en la materia aumenta las desigualdades entre ciudadanos con diferente posicion socioeconomica,
ya que estas practicas son frecuentes en la actividad médica privada para quienes puedan costear sus costos,
pero inaccesibles o sumamente dificultosas para quienes dependen de la asistencia estatal. Se genera y
mantiene asi una desigualdad no solo inadmisible en términos filoséficos e institucionales, sino que ademas
expone a quienes requieren estas practicas a una innecesaria exposicion de su intimidad y su vida privada”.

Demostrado que la vacuna de la polio no origino el brote de VIH

22-4-04 - Diario Médico — Espafia

El VIH-sida no procede de la vacuna oral de la poliomielitis contaminada por el virus del chimpancé, como se
habia afirmado, segun una investigacion desarrollada por un grupo de bi6logos de la Universidad de Arizona,
en Tucson, y que se publica hoy en Nature.

La creencia de que la vacuna de la poliomielitis podia propagar el sida ha obstaculizado los esfuerzos de la
Organizacion Mundial de la Salud para erradicar la polio. En Nigeria, varios estados prohibieron el uso de la
vacuna, y ahora este pais registra el mayor nimero de casos de poliomielitis en el mundo.

Aungque los cientificos coinciden en que el VIH procede de un virus de inmunodeficiencia en simios (VIS) que
infectd a seres humanos, cuando y cdmo se produjo el salto entre especies no esta determinado.

Los investigadores encontraron y ordenaron el material genético de una nueva cepa del VIS presente en
chimpancés salvajes en la regién de Kisangani, del Congo, aunque no es de la que procede el VIH-1,
responsable de la pandemia de sida. El estudio demuestra que el nuevo VIS proviene de una rama del VIS que
dio lugar al VIH. Una teoria sobre el origen del VIH-sida argumenta que los tejidos finos de chimpancés de
Kisangani fueron utilizados en la preparacion de la vacuna oral de la poliomielitis, por lo que la vacuna quedd
contaminada por el VIS.

Datos en contra

Segln Michael Worobey, profesor de Biologia de la Evolucion en la Universidad de Arizona, "hemos
encontrado un nuevo virus de inmunodeficiencia en simios, el SIVcpzDRCL, que se relaciona lejanamente con
el VIH-1. El hallazgo de esta cepa en chimpancés de Kisangani muestra que el VIH-1 no se originé de las
vacunas de la polio que se probaron en esa region durante la década de 1950.

Los estudios anteriores han ligado todas las variantes del VIH a la subespecie del chimpancé de los paises al
oeste del Congo. Sin embargo, la diversidad genética de cepa pandémica del VIH, conocida como VIH-1 grupo
M, es la mas habitual en Congo.

Para probar especificamente la teoria de la vacuna oral de la poliomielitis y el sida, el grupo de Worobey
recogié datos fundamentales de una region crucial. El cientifico cuenta que, aunque las nuevas tecnologias
permiten estudiar el ARN de las heces, el material genético infectado por los virus se debe extraer de las
muestras recogidas. Worobey viajé al Congo en 2000 y en 2003 para recoger muestras frescas de chimpancés
salvajes en el area de Kisangani. El equipo almacend muestras pequefias de heces en frascos tornillo-
capsulados. Las heces recogidas en ese viaje no contenian ningln material genético del VIS, aungue las
pruebas de la orina de los chimpancés sugirieron que el virus de la familia de SIVcpz estaba presente en
algunos animales.

Pocas muestras

En el viaje realizado el afio pasado, Michael Worobey consiguio mejores pruebas para sus estudios, aunque
de 97 muestras recogidas, solamente una contuvo VIS, pero fue suficiente, ya que el andlisis reveld una nueva
cepa que posteriormente el grupo de Worobey denomind SIVcpzDRCL.

Con la secuencia de la nueva cepa de VIS se ha podido demostrar genéticamente que el HIV-1 no procede del
chimpancé de Kisangani. Con toda la informacion, el grupo de Worobey esta conociendo nuevos aspectos del
VIS de esa region, estudios que "tal vez nos ayuden a comprender como el virus se mantiene y se transmite
en chimpancés, y entender por qué el virus es tan patégeno en seres humanos pero no en los simios".



Factores de riesgo y prevencion para la transmision vertical del HIV
22-4-04 - Bibliomed
Fuente: Buenafuente.com

Se estima que 1 de cada 4 recien nacidos, de madres infectadas por el Virus de la Inmunodeficiencia Humana
(HIV) que no recibieron tratamiento, se contagia con este virus. A este mecanismo de contagio, de madre a
hijo recién nacido, se lo llama transmision vertical del virus. De ello se desprende que en los paises que
realizan catastros del virus del Sida en todas las transfusiones, el Gnico mecanismo de contagio para los
neonatos y lactantes, sea la transmision vertical. Que puede ocurrir en alguna de las siguientes etapas:

1.Durante la Gestacion:

Con el requisito de la Corioamnionitis, el virus del Sida atraviesa la barrera hematoplacentaria desde la
circulacion materna a la fetal. Como es l6gico, la transmision transplacentaria es posible a partir de la 8°
semana de embarazo, pero lo habitual es que ocurra durante el 3° trimestre.

Menos probable, aunque posible, es el desarrollo de una infeccion ascendente que ocurre en el caso hipotético
de una ruptura de membranas, que no se resuelve activamente, con una latencia prolongada.

A los efectos practicos, se considera infeccion intradtero cuando la PCR de ADN o ARN viral resulta positiva
antes de las 48 horas del nacimiento. Con una muestra de sangre del recién nacido, recolectada a traves de
una puncién endovenosa y no a partir de sangre umbilical, a los efectos de obtener un resultado confiable. La
infeccion intrauterina es responsable de 20% a 35% de las infecciones por HIV de transmision vertical.

2. La infeccion también puede ocurrir durante el pasaje del feto a través del canal del parto.

Este riesgo de contagio es mayor y explica de 65% a 80% de las transmisiones verticales. El diagndstico de
infeccion intraparto (contagio durante el trabajo del parto) se confirma cuando la PCR se torna positiva
después de las 48 horas del mismo. La transmision viral intraparto varia de un continente a otro, asi es mayor
en Africa, intermedio en América y menor en Europa. Esta variacion estadistica, se explica por diferencias en
el genoma viral y la existencia de comorbilidad, como las Ulceras genitales.

Surge del pérrafo anterior, la contraindicacion del parto natural y la necesidad de realizar una operacion
cesarea, para evitar la exposicion del nifio a las secreciones cérvicovaginales y las microtransfusiones
maternofetales que ocurren en el periodo perinatal.

3. Por ultimo, el amamantamiento puede ser otro mecanismo de transmision vertical del HIV.

Este riesgo afecta a 14% de los recién nacidos infectados, cuando la infeccion materna es crénica. En cambio,
cuando la infeccibn materna es aguda, la viremia es elevada y el mismo riesgo asciende a 25% de los
lactantes infectados por esta via. El peligro de contagio en la lactancia se extiende hasta los seis meses de
vida, pero el riesgo fundamental ocurre durante la bajada del calostro, ya que esta secrecion detenta cargas
virales elevadas.

Como queda claro, el riesgo global de la transmision vertical por la lactancia involucra a 16% de los recién
nacidos infectados. Por esta causa se contraindica formalmente el amamantamiento y la alimentacion de estos
neonatos se desarrolla con sustitutos lacteos.



Factores de riesgo para la transmision vertical del HIV
Materno Carga Viral Baja: no detectable o < 1000 copias de ARN/mil de
sangre

Alta: =1000 copias de ARMN/mil de sangre

Disminucion del conteo de Es un factor de riesgo independients
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Comorbilidad Infecciosa  Ulceras genitales, Hepatitis B, Herpes Genital,
Ausencia de anticuerpos neutralizantes en sangre materna
Dbstetrico Coricamnionitis

Farto Prematuro
Desarrollo de algin Monitoreo Invasivo
Ruptura de membranas: 4 haras: 129% de transmision

24 horas: 42% de fransmisidn

Miroldgico Genoma que induce un Que no estirnula |a formacidn de Sincicios
Fenotipo

Estrategias de intervencion:

Monoterapia con AZT reduce 85% de la transmision vertical. Se indica a partir del 2° trimestre aunque no se
informaron casos de teratogenicidad. Se contindia durante el parto y se administra al recién nacido durante 6
semanas. Esta estrategia disminuyo la transmision vertical del HIV a un 7,6%

Cesérea antes del inicio del trabajo de parto y de la ruptura de membranas: reduce a la mitad el riesgo
perinatal pues controla las microtransfusiones maternofetales y la exposicion del nifio a las secreciones
cérvico-vaginales. La deteccion de carga viral en sangre materna es indicacion formal de cesérea. En los
casos en los cuales no se detectan copias virales, la indicacion es compartida con la madre.

Prohibicion de la lactancia materna.

Estrategias Diagnosticas: El diagnostico en el recién nacido se complica en virtud del pasaje transplacentario
de IgG a partir de la semana 32 que se detecta a través del ELISA. Estos anticuerpos pueden persistir hasta
los 18 meses de vida. Por lo tanto deben realizarse pruebas que detecten la presencia del virus.

Diagnastico en nifios menores de 18 meses: Test virologicos:

La PCR que amplifica el acido desoxirribonucleico viral.

A las 48 horas tiene una sensibilidad de 38% y refleja la infeccion intradtero.

A los 14 dias la sensibilidad trepa a 93% y refleja la infeccion Perinatal.

A los 6 meses la sensibilidad es de 100% de los recién nacidos infectados por transmision vertical
La PCR que amplifica ARN detecta la presencia de viriones libres, es més costosa pues detenta mayor
sensibilidad y especificidad diagndstica.

El cultivo viral tiene la misma especificidad de la PCR pero es mas costoso, complejo y lento

Diagnostico en nifios mayores de 18 meses: Test ELISA para Inmunoglobulina G
A modo de sintesis El tratamiento con AZT, la indicacion de una cesarea programada y la prohibicion de la
lactancia son medidas universales.

Fuente:
Shaffer N. ;Chauchoowong R. Short course zidovudine for perinatal HIV-1 transmission in Bangkok. Thailand:
randomimized controlled trial. Lancet. 1999;353:773-80



AIDS epidemic update: December 1999. Joint United nations Programe on VIH/AIDS.UNAIDS. World
Organization
Boletin sobre SIDA en la Argentina Diciembre 1999. Ministerio de Salud.

¢ SERAN PRESCINDIBLES LOS HOMBRES?
Por primera vez crearon un raton "sin padre”
22-4-04 - La Nacion

Cientificos de la Universidad de Tokio acaban de atravesar una frontera de la biologia que hasta hoy se creia
infranqueable: crearon un raton "sin padre”, es decir, surgido de un embrion que fue generado a partir de dos
6vulos, sin fecundacion, sin espermatozoides y sin material genético masculino.

El logro -anunciado por la revista Nature con el sugestivo titulo de "¢ Son prescindibles los hombres?"- tomd
por sorpresa al mundo cientifico.

"La verdad es que no me lo esperaba. Es un experimento muy bien hecho, cientificamente magnifico, pero
nadie se habia acercado a esto", comentd después de leer la publicacion el doctor Carlos Melo, uno de los
creadores de la generacion de terneras clonadas argentinas Pampa.

"Es un trabajo muy relevante; nunca se habia logrado reproducir un mamifero a partir de un componente
solamente femenino", coincidid el doctor Lino Barafiao, biélogo molecular y presidente de la Agencia Nacional
de Promocion Cientifica.

"Lo mas notable es que los investigadores lograron revertir una restriccion que se instalé en un periodo muy
particular de la evolucion de los organismos vertebrados, que es cuando aparecieron los mamiferos en la
Tierra", agrega el doctor Marcelo Rubinstein, del Instituto de Genética y Biologia Molecular, del Conicet.

"Es increible"

La modalidad de reproduccion asexual que los cientificos llaman partenogénesis -del vocablo griego
"parthenos”, virgen, que dio nombre al Partenon, templo de las virgenes dedicado a Palas Atenea- existe en
ciertas especies de plantas y reptiles, pero hasta ahora se creia absolutamente imposible en mamiferos.

En nuestra especie, el juego de los sexos garantiza que en su gestacion cada individuo eciba dos kits de
cromosomas, uno del padre (a través del espermatozoide) y otro de la madre (a través del dvulo).

Los cientificos japoneses que trabajaron bajo el mando de Tomohiro Kono prescindieron del espermatozoide y
fusionaron dos Gvulos, uno maduro y otro inmaduro manipulado genéticamente para que sus cromosomas se
comportaran como si fueran masculinos. Como resultado, obtuvieron un embrion con dos juegos de
cromosomas femeninos.

De los 457 6vulos empleados, s6lo dos dieron lugar a crias, una de las cuales murié en el parto. La otra,
Kaguya, llamada asi por el personaje de un cuento japonés, no sélo se convirtié en una adulta sana sino que
incluso tuvo descendencia.

"Es increible que la alteracion de solo dos genes pueda tener un efecto tan impresionante en el resto del
genoma", escriben en un comentario para Nature David Loebel y Patrick Ham, de la Universidad de Sydney.
"Es la primera vez que se logra un mamifero por partenogénesis; es decir, un individuo adulto completo a partir
de una gameta sin fecundar -explico el doctor Alberto Kornblihtt, de la Facultad de Ciencias Exactas de la
UBA-. En este caso usaron una gameta femenina (6vulo), pero en lugar de fecundarla con una masculina
(espermatozoide), juntaron los cromosomas provenientes de 6vulos. Los ratoncitos generados fueron por lo
tanto diploides , es decir, que poseian dos juegos cromosomicos, pero solo de hembras. Para lograr esto
tuvieron que silenciar o inactivar dos regiones de genes de uno de los 6vulos.”

Segun Kornblihtt, en las abejas, por ejemplo, los zanganos se desarrollan a partir de 6vulos sin fecundar y son
por lo tanto partenogenéticos. Cuando un espermatozoide de una abeja macho fecunda el évulo producido por
la hembra, genera un cigoto que indefectiblemente dara origen a una hembra.



En los mamiferos, para que un embridon se desarrolle normalmente son necesarios los dos genomas, el
paterno y el materno. Sin embargo, cada uno de ellos tiene "silenciados " distintos genes. Al juntarse ambos
genomas, los patrones de silenciamiento se complementan y entonces el desarrollo se produce normalmente.

"Durante el proceso embrionario funciona algo asi como un sistema de reaseguro -explica Barafiao-. Se basa
en una complementariedad de genes, por lo que si no hay una copia de mama y de papé, el embrion no se
desarrolla. En algunos casos, se expresan los genes paternos, y en otros los maternos. Por ejemplo, las
copias de los genes necesarios para el desarrollo de la placenta vienen del padre, y los que intervienen en el
desarrollo embrionario vienen de la madre."

Engafio genético

Para producir a Kaguya, los cientificos japoneses crearon una cepa de ratones genéticamente modificados
para que sus Ovulos se comportaran como espermatozoides. "Engafiaron al sistema de control para que el
juego cromosdmico del ovocito manipulado complementara al normal”, detalla Barafiao.

"Hasta ahora los experimentos no habian pasado mas alla de etapas muy tempranas del embrién, porque el
imprinting (el proceso que determina qué genes se encienden y cuales se silencian) es extremadamente
complejo -afirma Melo-. De hecho todavia no sabemos bien qué pasa.”

Una de las preguntas que se desprenden de este trabajo e intrigan a los investigadores es por qué la
partenogénesis no se da naturalmente en mamiferos.

"Se supone que el sexo es necesario para asegurar mayor variacion genética -contesta Barafiao-.
Generalmente los individuos que se reproducen por partenogénesis, como ciertas lagartijas, forman parte de
poblaciones muy aisladas en las que la posibilidad de cruzarse con un macho es remota. Pero, por ejemplo, si
cambia el clima y hace més calor o més frio, esos reptiles no van a poder adaptarse."

Dado que con esta técnica s6lo se obtienen hembras, un uso potencial seria el desarrollo de un tambo
Unicamente de vacas, aunque con mayor variedad genética que la que puede esperarse de un rodeo obtenido
por clonacion.

Pero ¢ podria emplearse en seres humanos?

"No hay motivos para que lo que funciona en otro mamifero no lo haga en seres humanos", afirma Barafiao.
En ese caso, se abriria un nuevo horizonte reproductivo que permitiria a dos mujeres tener una descendencia
conjunta sin intervencion de un hombre. "¢Se puede?”, se pregunta Melo. Y enseguida se contesta:
"Probablemente, si. ¢Se debe? Definitivamente, no".

ENTREVISTA CON EL GENETISTA MARC FELLOUS
Las terapias génicas que se probaron no dieron resultado”
22--4 - La Nacion

Es presidente de la Asociacion Francesa de Genética Humana y profesor de esa disciplina en la Universidad
Paris VII Diderot. Marc Fellous inscribié su nombre en la ciencia contemporanea cuando en 1990, junto al
inglés Peter Goodfellow, hall el gen SRY o gen de la determinacion sexual humana, una llave maestra que, al
activarse, determina que una gonada (la célula productora de gametas, ovarios Y testiculos) tenga desarrollo
testicular. Es decir, sea masculina.

El profesor Fellous vino invitado por la Secretaria de Ciencia, Tecnologia e Innovacion Productiva (Secyt) a
través de un proyecto de intercambio entre la Argentina y Francia que se ejecuta en el Centro de
Investigaciones Endocrinolégicas (Cedie), instituto del Conicet que funciona en el Hospital de Nifios Ricardo
Gutiérrez.

Fellous dio una charla en ese hospital y otra en la Universidad Caece, invitado especialmente por la directora
del Departamento de Ciencias Bioldgicas de esa universidad, la doctora Silvia Copelli, que a su vez investiga
en el Cedie.

-Profesor, ¢.cudl es su principal tema de investigacion?



-La fertilidad en la especie humana. Una pareja entre diez tiene problemas en h reproduccion; es una
proporcion importante.

-¢ ES consecuencia directa de la contaminacién ambiental?

-Es complicado. Las condiciones medioambientales tienen que ver, pero no tenemos pruebas concluyentes.
Hay sospechas, pero no pruebas, sobre el insecticida DDT.

-Pero a menudo se dice que la infertilidad humana aumenta...

-Depende. En las areas en las que podemos medir la fertilidad porque la gente tiene acceso a la atencion
médica la decision de casarse y de tener hijos es mucho mas tardia que hace afios. Antes las mujeres eran
madres mucho més jovenes. Ahora no. Por eso pueden incidir muchos factores.

-¢,Qué opina de la fertilizacion asistida?

-Para los pacientes que sufren infertilidad es un descubrimiento muy importante. Pero si una persona infértil
tiene un hijo puede que ese hijo también sea infértil.

-¢ Es justificable el temor de que estas intervenciones sobre la fertilidad tengan impacto genético en la
especie?

-Es dificil predecir qué pasara. Con el progreso de la medicina, no sdlo las personas infértiles sino también las
discapacitadas pueden tener hijos y transmitirles su enfermedad. Por primera vez en la historia de la
humanidad estamos en el reverso de la eugenesia.

-¢Y esto es bueno o malo?

-No existe nada bueno o malo. Algunas enfermedades pueden ser Utiles en ciertos contextos. Por ejemplo, la
hemoglobinopatia, una afeccion genética que en Africa aumenta la resistencia a la malaria.

-¢,Qué opina de la terapia génica?

-Brinda una gran esperanza. Desafortunadamente aun no hay resultados positivos. En la enfermedad de la
burbuja, la de los nifios sin mecanismos de defensa, se prob6 durante seis meses, pero después los chicos
sufrieron leucemia porque el gen fue a parar al lugar equivocado. No tenemos suficiente conocimiento para
ubicar el gen en el lugar correcto, es decir, el target. Toda la terapia génica que ha sido probada no ha sido
efectiva. Por supuesto continuaran las investigaciones, pero por ahora no hay nada concreto. Yo integro el
Comité de Ingenieria Genética y Biologia Molecular en Francia. Analizo todos los experimentos de terapia
génica que se realizardn en Francia. Las compafiias que ponen dinero estan muy desanimadas.

-Usted integra el Comité de Organismos Modificados francés. ¢ Qué piensa sobre éstos?

-Es fantastico producir nuevos cultivos, como la soja, el maiz, la colza. Por ahora, no se han comprobado
anomalias en humanos o animales. El problema es otro. La agricultura que usa biotecnologia es de tecnologia
muy avanzada, esta en manos de algunas pocas y grandes compafiias, €s un monopolio. Hay que responder a
esta pregunta: ¢ podemos tener ambas agriculturas, el pequefio agricultor y la gran empresa? En Europa no se
acepta esta tecnologia: hay muchos pequefios campesinos. Y esa forma de vida debe ser protegida, porque es
la cultura de ese lugar.

Nace el primer mamifero partenogénico

22-4-04 - Diario Médico - Espafia

"Nature" publica en su Ultimo nimero un estudio que explica como se ha conseguido el primer mamifero por
partenogénesis. Esta forma de reproduccion solo se daba en especies inferiores, pero ahora han logrado un
adulto que tiene capacidad para reproducirse.

El nuevo animal huérfano de padre ha llegado a término modificando el gen materno H19 para que hiciera las
funciones de la impronta genética propia del padre. Los resultados abren una via para la obtencién de clones
de una forma mas sencilla que la transferencia nuclear.

Un grupo de investigadores de las universidades de Tokio y de Sedl ha conseguido por primera vez un
mamifero por partenogénesis; un raton sélo con células germinales maternas. Este proceso de reproduccion
s6lo se habia visto en insectos y reptiles, en los que los huevos sin fertilizar conservan dos conjuntos de
cromosomas y se empiezan a desarrollar como fertilizados. En los mamiferos el proceso de partenogénesis se



planteaba como algo materialmente imposible, imaginado ya en la mitologia griega -Hera dio a luz a Tifén y
Hefesto sin concurso masculino- y contemplado en algunos relatos y pelicula de ciencia ficcion, como en La
Guerra de las Galaxias, en la que el protagonista Anakin Skywalker era el resultado de una partenogénesis. En
el mundo real hasta este raton no se habia conseguido un mamifero sin participacion de carga genética
masculina.

El equipo de Tomihiro Kono, del Departamento de Ciencia Aplicada de la Universidad de Tokio, ha logrado el
desarrollo de un ratén partenogénico de un oocito reconstruido que contiene dos conjuntos haploides de
genoma materno; es decir, la mitad de su carga genética derivada de un oocito de crecimiento completo y la
otra de no crecimiento. Se ha conseguido el desarrollo del raton con una expresion correcta de los genes Igf2 y
H19 con otros genes de impronta genética, utilizando un raton mutado con una delecién de 13 kilobases en el
gen H19 como oocito del donante de no crecimiento.

El desarrollo a largo plazo se asocia con una reduccion marcada de los genes aberrantes expresados. El
partenote llegd hasta la edad adulta con capacidad para reproducirse. Los resultados del trabajo indican que la
impronta parental previene la partenogénesis, asegurando que la contribucion paterna es obligatoria para la
descendencia.

Natalia Lopez Moratalla, catedratica de Bioquimica de la Universidad de Navarra, cree que se trata de un
estudio de gran interés, puesto que se ha conseguido un raton sin padre por partenogénesis con
reprogramacion de un évulo que se ha manipulado para modificar la expresion de los genes en el inicio del
desarrollo. El equipo de Kono ha mezclado la dotacion materna de un 6vulo normal en el que la dotacion
genética que aporta tiene la impronta materna con los cromosomas provenientes de otro 6vulo que carece de
dos regiones de un cromosoma, con lo que consiguen mimetizar la funcion de las copias paternas ausentes.
Segun Lopez Moratalla, "reprogramar un partenote para que sea un individuo de una determinada especie
significa borrar las marcas o eliminar zonas de los cromosomas femeninos para que se pueda sustituir la copia
paterna ausente".De forma similar a la partenogénesis, la clonacion de un adulto requiere saltarse las barrenas
naturales mediante la reprogramacion, "que es mas compleja de conseguir segin la especie y la célula que
dona el nucleo, que debe ser indiferenciada o poco madura”. Es més facil la reprogramacion de un material
genético que esté en inicio que el que esta ya avanzado.

La constitucion de un nuevo individuo, su desarrollo, y la formacién de las diferentes células que forman los
distintos drganos y tejidos, asi como la formacion de los gametos, requiere un cambio continuo y muy
ordenado de metilacion de citosinas, que ocupan lugares precisos en el ADN de cada uno de los cromosomas.
Cuanto mas complejo es un organismo, mas cambios se necesitan en la expresion de los genes y, por tanto,
los procesos de cambio del patron de metilacion de citosinas son mas complejos y regulados.

Impronta genética

Por ello, el patrén de metilacion de citosinas es caracteristico, propio y diferente en el cigoto de cada especie,
en el gameto paterno o en el materno, y en cualquiera de los diferentes tipos de células, tanto inmaduras como
maduras del organismo. El cambio en las huellas de los genes es lo que permite que cada tipo celular y en
cada momento de la vida se mantenga el programa de desarrollo del individuo, que es irreversible. Y asi,
"manipular una célula o un gameto para que se constituya en un nuevo individuo clénico exige cambiar el
programa, reprogramar, revertir, rejuvenecer la informacion genética que corresponde a la célula o células por
ser de un tipo especifico, de una edad determinada y en una situacion concreta, que se utilizardan como
material de partida”.

El patron de metilacion de los distintos cromosomas cambia a lo largo de la vida en cada linea celular que se
encuentra en proceso de diferenciacion, lo que contribuye a que cada célula del organismo adquiera la
identidad biolégica como célula especifica de un 6rgano concreto.

Generalmente las dos copias de cada gen han perdido para entonces las marcas de la impronta parental que
les correspondia por estar en el cromosoma de origen patemo o en el de origen materno de uno de los pares
de cromosomas. Sélo algunos genes guardan la memoria de su origen y son los denominados improntados.
Por lo tanto, expresan la copia materno o la paterna en cada una de las lineas celulares.

Genes necesarios Los genes de impronta genética claves para que se inicie el desarrollo embrionario son el
H19y el Igf2, que en el ratdn se encuentran en el mismo cromosoma y con una impronta genética opuesta: el
H19 sblo expresa la copia materna y el Igf2 la paterna.



En el ratén que se desarrolla de forma natural, la proteina reguladora CTCF se enlaza en el cromosoma
materno a una zona especificamente no metilada y reprime la expresion del H19. En condiciones normales, la
proteina reguladora no reconoce la secuencia con impronta especifica en el cromosoma paterno y no se une,
por lo que no se puede expresar la copia paterna de Igf2 y se bloquea la del H19.

Por eso, los dos genes son necesarios para el desarrollo inicial embrionario y estan activos en el normal.

Para clonar un individuo es necesario devolver en cada cromosoma un patron de metilacion parecido al que
tienen en la fase de cigoto; devolver el patron es rejuvenecerlo. El proceso es menos complicado cuanto mas
sencillo es el organismo, ya que los cambios de patrones de metilacion son mas sencillos. Por eso, la célula de
la que se toma el genoma se suele encontrar muy indiferenciada y, por tanto, es mas joven y mas parecida a
las juveniles del inicio del desarrollo embrionario.

Asi, la obtencion de un clon que ha esultado mas facil es cuando se ha tomado como célula donante de
nucleo una celula tumoral, puesto que ha perdido el control del crecimiento por convertirse en una célula
indiferenciada, inmadura, sin memoria de su pertenencia unitaria a un organismo. Si este n(cleo se transfiere a
un dvulo y se le da las instrucciones de arranque, se convierte en un individuo que puede completar su
desarrollo si se transfiere al Utero de una hembra.

Moratalla ha recordado que la modificacion del patron de metilacion de las citosinas no es el tnico sistema de
regulacion del desarrollo. La estructuracion de los cromosomas cambia y supone una variacion de la
informacion genética o epigenética. Por tanto, en organismos complejos la reprogramacion implica cambios en
la ordenacio n espacial de los cromosomas que permitan regular la informacion genética con el estilo de inicio
del programa.




EN COLEGIOS RELIGIOSOS SE LLAMA "EDUCACION PARA EL AMOR"
Ya se ensefia educacion sexual en las escuelas
26-4-04 - El Dia - La Plata

"En general los adolescentes llegan a clase con mucha confusion sobre el tema e incluso, desconocimiento.
Por lo tanto, y dado su inicio temprano en el ejercicio de su sexualidad, se los puede considerar en riesgo,
tanto de embarazos precoces no deseados como de enfermedades de transmision sexual’, aseguré a este
diario Ménica Fuertes, profesora de Adolescencia y Salud, -como se denomina el espacio curricular en donde
se brinda educacion sexual en los colegios bonaerenses- de la Escuela Media N°13 de San Martin. Y en este
mundo en donde el sexo tiene tanta presencia y desde la pubertad se recibe un verdadero bombardeo de
mensajes en donde abunda lo sexual, parece increible esa ignorancia porque deberia suponerse que esta
andanada deberia dejar al menos, informacion. Pero no es asi.

Los nimeros que se conocen dibujan una realidad de riesgo e ignorancia. El afio pasado se atendieron en los
centros de salud de La Plata, 165 adolescentes menores de 15 afios embarazadas; el 19% de los partos
atendidos en hospitales provinciales corresponde a madres menores de 19 afios y un trabajo realizado el afio
pasado sobre mil alumnos (varones y mujeres) secundarios de La Plata por el entonces Consejo Intersectorial
para la Ciudad Saludable que comandaba el hoy secretario de Salud, Sergio del Prete, determind que de los
572 que habian mantenido relaciones sexuales en los ultimos 6 meses, el 15,8% habia tenido una sola
relacion y entre éstos el 97% no habia utilizado preservativos. Del resto, el 32% tampoco los habia utilizado.
Las conclusiones de este estudio que financio UNICEF, fue que "las relaciones sexuales entre adolescentes
son cada vez mas precoces y con menos precauciones. Del Prete concluyé que "la precocidad en las
relaciones sexuales es hija de la ignorancia y no de la educacion sobre eltema".

En ese marco dramatico y después de un debate que llevé afios a los adultos, se implement6 este afio la
educacion sexual en las escuelas. Las denominaciones hablan claramente de su contenido y de sus
diferencias: mientras las escuelas llamadas confesionales lo denominan "Educacion para el Amor", las
estatales la incluyen en un espacio curricular denominado "Adolescencia y Salud", en donde también abordan
otros temas que colocan al joven en riesgo. La diferencia apunta a que unos preparan para el ejercicio de la
sexualidad en el matrimonio y los otros tratan de prevenir en una realidad dramética.

ADOLESCENCIA Y SALUD

Con contenidos que también incluyen nutricion y sus patologias, adicciones, discapacidad, entre otros, en
"Adolescencia y Salud" con dos modulos por semana, se incluye en los planes oficiales de ensefianza del
Polimodal, también "Sexualidad y adolescencia”, sefialando que se abordara "la sexualidad en el contexto de
la salud, sexualidad responsable, medidas de prevencion ante las enfermedades de transmision sexual (ETS)
y el sida. La pareja adolescente y el embarazo, la importancia del diagndstico precoz y sus cuidados".



Mirta Rodriguez es especialista en el tema ademéas de Inspectora Jefa del Polimodal con asiento en San
Martin, Gran Buenos Aires. En dialogo con este diario subraya el caracter preventivo de la materia, tanto de las
ETS como del embarazo precoz. Se apunta a una sexualidad responsable desde el adolescente y también
desde la pareja adolescente, incluyendo el embarazo y su cuidado". En este marco, "siempre surge el tema de
los métodos anticonceptivos. Estamos hablando no de chicos de la EGB sino de 15 afios para arriba. No sélo
se aborda el tema sino que se responde a una demanda de los chicos. El adolescente esta bombardeado
desde los medios con el tema y sobre estimulado, entonces ¢qué mejor que darlo en el aula? La escuela no
puede aislarse de la realidad y el embarazo adolescente ha aumentado y ha bajado la edad del inicio sexual.
Se responde a esa realidad. Desde ya que se trata brindar una educacion para que e€so no ocurra. Pero la
ensefianza no es pro abortiva como se ha dicho. Nada que ver. Es preventiva. Es dar los elementos basicos
de todos los métodos sin exclusion y asegurarles el derecho a su salud y a conocer".

Manica Fuertes, profesora en ese distrito, remarca que "el tema sexual no es el central de la materia sino que
constituye una unidad. El hilo conductor es la salud".

EDUCACION PARA EL AMOR

Maruca Cabrera es directora del Colegio San Vicente de nuestra ciudad y al hablar de diferencias entre un
programa y otro remarca "el derecho de los padres para educar a sus hijos, ellos mismos o a traves de quienes
ellos elijan. Por otra parte, cuando la ley de Salud Reproductiva que establece la educacion sexual en los
colegios, remite al derecho de confidencialidad de los preadolescentes y adolescentes, manifiesta una
contradiccion con el derecho de los padres”.

"Cuando la Iglesia habla de Educacion para el Amor, entiende que toda la persona esta involucrada, es una
educacion que comienza en la familia, continGa en la escuela y se realiza durante toda la vida. Cuando se
habla de amor se entiende la donacion reciproca de varén y mujer en el matrimonio. Pensar en educacion
sexual como algo separado de un todo, parece que fuera una suerte de estimulacion de un &mbito de la
persona, algo asi como una especializacion, una suerte de desgranamiento de la totalidad de la persona
humana. Por otra parte, cuando se habla de educacion sexual, hay una referencia directa a la educacion
genital, excluyendo toda la riqueza que implica la donacion del amor".

Para la profesora Cabrera, en primer lugar "debe ensefiarse a amar bien, preparandose para el amor
matrimonial de donacion entre varon y mujer. Segundo, debe ensefiarse la gradualidad propia del crecimiento
de las personas, del tiempo y la maduracion. Hay un tiempo para para conocerse, otro para enamorarse y un
tiempo para la intimidad de donacién total que es el matrimonio".

POLEMICO TEMA EN EE.UU.: UN DEBATE QUE SERA CENTRAL EN LA CAMPANA PRESIDENCIAL
Washington: gigantesca marcha a favor del aborto y contra Bush

26-4-04 — Clarin

Cientos de miles de personas colmaron la capital para protestar contra la politica del presidente sobre el tema.
Hillary Clinton participé y llamo a votar a John Kerry. Con ellos marcharon conocidos actores.

Cientos de miles de personas marcharon ayer por el centro de Washington en defensa del aborto y en contra
de la politica del presidente George W. Bush, que, segun los manifestantes, alienta la erosion de ese derecho
y perjudica la libertad de las mujeres a elegir.

"Despidan a Bush", "Mantengan el aborto legal", "Es tu eleccion, no la de ellos", rezaban algunas de las
pancartas que inundaron desde antes de las 10 de la mafiana el Mall, la inmensa explanada situada entre el
Capitolio y el monumento a George Washington. Otros carteles alertaban: "No al retorno del aborto
clandestino”.

El objetivo de las mas de 1.200 organizaciones que lanzaron la convocatoria fue enviar un fuerte mensaje a la
Casa Blanca y colocar en primer plano el debate por el derecho de cada mujer a elegir cuando interrumpir un
embarazo, un tema que sera central en la campafia para las elecciones presidenciales de noviembre.



Varios oradores durante la manifestacion aseguraron que éste es solo el comienzo de una movilizacion politica
que se reforzara en los proximos meses.

Con mayoria de mujeres, pero también de hombres de todas las edades provenientes de distintos estados y
otros 50 paises, la de ayer se convirtio en la marcha mas multitudinaria a favor del aborto desde 1992. Aunque
la policia no hizo estimaciones, los organizadores calculaban que habia un millén de personas, que también
reclamaron una mejor atencion de la salud de la mujer en todo el mundo, control de natalidad y educacion
sexual.

Segun The Washington Post, la policia informd que antes de las 10 de la mafiana 800 émnibus habian llegado
hasta el centro de la ciudad y otros 300 estaban estacionados en las afueras. Ademas, una multitud colma los
vagones de los trenes y subterraneos. Autoridades del Metro sefialaron que hasta el mediodia viajaron unas
350.000 personas hacia el centro de Washington.

Bush fue el blanco principal de las criticas. El presidente ha manifestado publicamente su oposicion al aborto
—legalizado en EE.UU. en 1973— y en los Ultimos seis meses firmo dos leyes que limitaron el derecho a
interrumpir voluntariamente el embarazo: una prohibe un método abortivo tardio, y la segunda otorga al feto un
status juridico en caso de violencia contra la madre. Ademas, prohibié que se destinen fondos federales a
organizaciones no gubernamentales de planificacion familiar que promueven o practican el aborto.

Francis Kissling, dirigente del grupo Catoélicos a favor de la Libre Eleccion, se dirigié a las autoridades para
afirmar que "las voces a favor de la libertad de eleccion resonarén en sus oidos hasta que permitan a todas las
mujeres tomar nuestras decisiones sobre la reproduccion”.

Pero no sélo el derecho a elegir estuvo presente en las consignas de la marcha. La guerra en Irak y las
elecciones también marcaron la manifestacion. "Bush alimenta el terrorismo", decian algunos carteles. Otros
llamaban a votar por el demdcrata John Kerry, quien se manifesto publicamente a favor del aborto.

La ex primera dama y actual senadora demaocrata Hillary Clinton fue una de las caras conocidas que apoyo
esta postura. "Este es el comienzo de lo que debe ser un largo esfuerzo para intentar mostrar claramente que
esta administracion (la de Bush) no se conforma con retrotraernos en el tiempo cada vez que puede sobre
temas tan importantes para las mujeres”, sefialo.

"Todas las personas estan presentes hoy no sélo para manifestar en favor de la vida de las mujeres sino
también para movilizarse en vistas de la eleccion presidencial”, aseguré Hillary. "Un voto por un candidato
proeleccion es un voto por la libertad de conciencia”, afirmé en alusion a Kerry, cuyas dos hijas también
participaron de la marcha.

Una cantidad de personajes del espectaculo también se acercaron a la multitud. Entre ellos se destacaban los
actores Whoopi Goldberg, Demi Moore, Susan Sarandon, Kevin Bacon y Alec Baldwin. También estuvo el
magnate de los medios Ted Turner.

Aunque la marcha fue pacifica y tuvo una fuerte custodia policial, antes de la desconcentracion se generaron
algunas tensiones entre el plblico y militantes antiabortistas de la ultraconservadora Coalicion de Defensa del
Cristianismo, que organiz una "contramanifestacion”.

Varios centenares de opositores a la libre eleccion fustigaron a los manifestantes apelando a Cristo para
denunciar "el holocausto del aborto" con fotos de fetos ensangrentados. Como consecuencia de estas
provocaciones, varias personas fueron demoradas e interrogadas. Segun dijo a AFP el portavoz de la policia
de Washington, sargento Scott Sear, "hubo 16 interrogatorios a personas de la Coalicion de Defensa del
Cristianismo".

UN DEBATE QUE IRRUMPE EN LA CARRERA POR LA CASA BLANCA
Multitudinaria marcha contra la politica antiabortista de Bush

26-4-04 - La Nacion

Segun los organizadores, un millén de personas salié a las calles en Washington

WASHINGTON.- Una de las mayores manifestaciones en la historia norteamericana: cientos de miles de
personas marcharon ayer en Washington para exigir que se mantenga el derecho al aborto en Estados Unidos.



Fue una clara una demostracion de fuerza contra lo que los organizadores denominaron "injerencias" del
presidente George W. Bush en materia de salud reproductiva.

La masiva manifestacion puso en el tapete el debate en torno de la legalizacion del aborto, tema que ha
pasado a ser central en la campafia por la Casa Blanca, con miras a las elecciones presidenciales del 2 de
noviembre.

Mientras que Bush ha manifestado publicamente su oposicion al aborto, su principal contrincante, el senador
demdcrata John Kerry, ha sefialado que si bien no lo apoya personalmente, esta en favor del derecho de las
mujeres a decidir sobre su embarazo. Sus dos hijas, incluso, participaron en la manifestacion de ayer, en la
que algunas pancartas llamaban a votar por él.

La policia no brind6 datos sobre la cantidad de participantes, pero los organizadores dijeron que hubo un
millén de personas. Esa cifra superaria a las 500.000 personas que participaron de una marcha similar en
1992, cuando la Corte Suprema estaba considerando un caso que podria haber revertido el historico fallo Roe
contra Wade de 1973, que legaliz6 el aborto en Estados Unidos.

La llamada "marcha por la vida de las mujeres", en la que también se reclamé por una mejor atencion de la
salud de la mujer en todo el mundo y por el control de la natalidad, congregé a 1400 organizaciones, entre las
cuales habia manifestantes de todo Estados Unidos y delegaciones de 57 paises.

Entre los participantes estuvo la senadora demadcrata Hillary Clinton, que llamé a votar por Kerry, porque,
segun dijo, "un voto por un candidato pro eleccion es un voto por la libertad de conciencia". "Este gobierno esta
lleno de gente que desdefia las leyes de acoso sexual, que niega la diferencia salarial entre mujeres y
hombres, y considera al fallo Roe v. Wade la peor abominacion de la ley constitucional en nuestra historia", dijo
la ex primera dama. Bush ha sefialado que los esfuerzos por revertir esa historica sentencia son una "causa
noble".

A media tarde, el célebre Mall, la inmensa explanada rodeada de museos y dominada por la colina del
Congreso, estaba atestada de gente que portaba carteles con leyendas como "Despidan a Bush", "Mantengan
el aborto legal" y pedidos al mandatario para que no intervenga en sus vidas privadas.

Ademas de Hillary Clinton, asistieron las actrices Whoopi Goldberg, Ashley Judd y Kathleen Turner, y la ex
secretaria de Estado Madeleine Albright.

También hubo en la marcha pequefios grupos de opositores al aborto que exhibian imagenes de fetos
desmembrados y carteles con la inscripcion "Kerry: asesino de bebes".

Aungue la manifestacion pretendié ser apartidaria, las medidas que el presidente ha tomado en los Gltimos
meses en relacion con el aborto fueron el blanco principal de las criticas. A fines de 2003, el gobierno
promulgd una ley que prohibe el método abortivo tardio, iniciativa contra la que se presentaron varias acciones
judiciales.

El 1° de abril se promulg6 otra ley que otorga al feto un status juridico en caso de agresion contra una mujer
embarazada y que convierte en crimen federal cualquier dafio contra el no nato. La ley, a la que Kerry se
opuso en el Congreso, fue denunciada por defensores del aborto, que ven en ella una forma de volver a poner
sobre la palestra el derecho a interrumpir voluntariamente el embarazo.

Otra medida del gobierno de Bush que ha enfurecido a quienes apoyan el derecho al aborto es la prohibicién
de entregar fondos federales a organizaciones no gubernamentales que promuevan el aborto en el extranjero.

Los detractores de Bush también lo acusan de querer nombrar en la Corte Suprema a jueces que se oponen al
aborto. El ganador de la eleccion de noviembre puede tener la oportunidad de nombrar a dos 0 mas jueces,
dado que no se han producido vacantes desde 1994.

También el Vaticano se sumd a la controversia al afirmar el viernes que se deberia negar la comunion a los
politicos catdlicos favorables al aborto, como es el caso de Kerry. El senador por Massachusetts desafié esta
postura y recibié el sbado la comunion en una iglesia a la que acude habitualmente. EI Centro Paulista de
Boston, donde Kerry comulgo, es conocido por ser mas progresista que lo que suele marcar la ortodoxia
vaticana, ya que acuden alli parejas abiertamente homosexuales y divorciados. El propio Kerry esta divorciado
y casado en segundas nupcias.

Tras asistir a misa, el senador se reunié con los organizadores de la marcha de ayer para ofrecerles su apoyo.

Agencias AFP, AP, Reuters y DPA

El aborto en EE.UU.



1973: un fallo de la Corte Suprema de Justicia en el caso Roe contra Wade legaliz6 el aborto en EE.UU.

1984: el dia de Navidad, opositores al aborto bombardearon tres clinicas donde se practicaba el aborto y
dijeron que habia sido "un regalo de cumpleafios para Jesus".

1992: la Corte Suprema estuvo a punto de revertir el fallo Roe contra Wade. Unas 500.000 personas se
manifestaron en Washington.

2001: el gobierno de Bush restablecio la prohibicion -revocada por Clinton- de otorgar fondos federales a
organizaciones que promuevan el aborto en el exterior.

2003: fue promulgada una ley que prohibe el método abortivo tardio, que se realiza cuando el feto esta por
nacer.

2004: una ley otorgd al feto un status juridico en caso de agresion contra la mujer embarazada.

EN ESCUELAS PUBLICAS Y PRIVADAS BONAERENSES

Arrancaron las clases sobre educacion sexual

27-4-04 — Clarin

El nuevo espacio curricular —aprobado en diciembre de 2003— fue estrenado por mas de 175 mil estudiantes
del primer afio de la educacion media estatal y en mas de 5.000 establecimientos de educacion privada.

Aunqgue con diferencias de contenidos, los alumnos del polimodal de escuelas publicas y colegios privados
bonaerenses comenzaron con las clases sobre educacion sexual. Mientras para la ensefianza confesional la
orientacion esta dirigida a "educar para el amor", los estudiantes de establecimientos estatales debaten temas
sobre sexualidad en el contexto de "salud y adolescencia”.

El nuevo espacio curricular —aprobado en diciembre de 2003— fue estrenado por mas de 175 mil estudiantes
del primer afio de la educacion media estatal y en mas de 5.000 establecimientos de educacion privada.

"La respuesta de los alumnos y los padres es muy buena”, dijo a Clarin la directora de Educacion Polimodal
bonaerense, Miriam Marioni. En los 1.500 colegios catélicos, los contenidos fueron incorporados a las clases
de catequesis. En la mayoria de los establecimientos las charlas tienen orientacion sobre "la preparacion para
el amor matrimonial”. Para las autoridades de los colegios religiosos es "importante que los jévenes aprendan
que la educacion sexual no debe excluir la riqueza que implica la donacion del amor”, dijeron en el San Vicente
de Paul de La Plata.

En mayo de 2003, el Gobierno bonaerense promulgé la Ley 13.066 de Salud Reproductiva, y en ese marco la
Direccion General de Escuelas dispuso para las escuelas publicas de nivel polimodal la incorporacion de dos
horas catedra por semana, con dictado de clases sobre "Adolescencia y salud". Se trata de mddulos en los
que los docentes abordan temas como la sexualidad responsable, sida y pareja adolescente, entre otros.

TRANSMISION HETEROSEXUAL

Varon, de 35 afios y heterosexual, el perfil del nuevo seropositivo espafiol

28/04/2004 - EI Mundo - Esparia

Las vias de expansion del sida en Espafia han cambiado. Segun un nuevo trabajo, los nuevos casos
corresponden cada vez mas a personas en torno a 35 afios que adquieren la infeccion mediante relaciones
sexuales, frente a los jovenes y adictos a drogas que se infectaban hace unos afios.

La vigilancia epidemiolégica de la infeccion por el virus de la inmunodeficiencia humana (VIH) se ha modificado
en los ultimos afios.

Inicialmente se basaba en los nuevos casos de sida que se diagnosticaban.

Gracias a los tratamientos, el nimero de pacientes que desarrollan la enfermedad es cada vez menor. Sin
embargo, esto no tiene por qué reflejar la cifra de personas que tienen la infeccion.



Por ello, basandose solo en los casos de sida el resultado no es otro que una infravaloracion del estado de la
epidemia.

Para contrarrestar esta situacion, un estudio realizado en la provincia de Salamanca, y publicado en el tltimo
numero de la revista "Enfermedades Infecciosas y Microbiologia Clinica", ha intentado determinar el estado de
la epidemia, basandose en datos de la infeccion VIH y no en los casos de sida.

Para ello se han estudiado todas las muestras positivas de los estudios hechos en el Hospital de Salamanca
desde 1985 hasta 2002. De todas las pruebas realizadas por sospecha de infeccion VIH el 9,2% fueron
positivas.

La mayoria de los nuevos diagndsticos corresponde a varones (75%). A lo largo del afio se mantiene una
proporcion de tres hombres por cada mujer.

Cada vez los pacientes diagnosticados tienen més afios. La proporcion de pacientes mayores de 30 afios ha
pasado del 22% en el periodo transcurrido entre 1985 y 1987 a un 48,8% en el 2000-2002.

La préactica de riesgo mas frecuente en los primeros afios fue el consumo de drogas por via parenteral, pero en
los dltimos afios el porcentaje de pacientes que adquiere la infeccion por relaciones heterosexuales ha
aumentado.

La tasa de transmision por hemoderivados y transfusiones, es la que mas se ha reducido, sin que se haya
registrado ningun nuevo diagnostico desde 1992. La transmision de madre a hijo y por relaciones
homosexuales, por su parte, se ha mantenido a lo largo del tiempo.

La tasa de nuevos diagnosticos de infecciones por VIH ha sido de 5,5 por cada 1000 habitantes, muy proxima
al registro de otras ciudades centrales de Espafia y mejor al de Madrid o Barcelona, que tienen tasas
superiores.

COMPORTAMIENTO

¢La gente tiene tantas relaciones sexuales como dice tener en las encuestas?

29-4-04 - Clarin

Un sondeo de la firma de preservativos Durex dice que el promedio mundial de relaciones sexuales es de 137
veces al afio. Una sexdloga niega este nivel de actividad y dice que, en cambio, cuando la gente pasa los 40,
apenas lo hace de vez en cuando.

Si uno cree en las encuestas sobre las relaciones sexuales en el mundo, casi todo el mundo esta haciendo el
amor todo el tiempo. Si no se tienen relaciones al menos 127 veces al afio, es para preocuparse, porque de
acuerdo a la encuesta global de Durex (www.durex.com), la mayor y Unica de su tipo que se realiza a nivel

mundial, se esta debajo del promedio de una pareja sexualmente activa. Y si lo hace menos de cien veces al
afio, o aproximadamente dos veces a la semana, es posible que viva en Singapur, donde sélo mantienen

relaciones sexuales 96 veces al afio y donde el 28 por ciento de la poblacion sexualmente hambrienta recurre
al sexo telefonico o por Internet.

¢ Se sigue sintiendo incdmodo? Entonces relajese, porque la sexéloga Judith Mackay dice que las personas
tienen muchas menos relaciones sexuales de lo que dicen las encuestas. “Los que superaron los 40 y todavia
tienen relaciones de vez en cuando, pueden considerarse personas con suerte. Un montdn de gente a su edad
ya no lo hace nunca”, sostiene la doctora Mackay, residente en Hong Kong y autora del "Atlas Penguin de

Comportamiento Sexual Humano". Para ella, las encuestas sobre sexo son inexactas por tres razones: porque
los encuestadores sélo entrevistan a personas sexualmente activas, porque suelen hablar con gente de entre
15y 40 afios, y porque en este tema muchos mienten.

Segun ella, el resultado de sondeos como los que realiza Durex puede ser erréneo e, incluso, muy destructivo
para algunas personas. “Las encuestas son basicamente imperfectas en todas sus formas. La realidad es que
un montén de personas no tiene relaciones sexuales y, si las tiene, sucede muy de vez en cuando”, asegura la
doctora Mackay, y cita un ejemplo: “En los Estados Unidos, donde la encuesta de Durex detecté que las

personas tienen relaciones sexuales unas 118 veces al afio, una tercera parte de la poblacion no practica el

sexo 0 solo lo hace una o dos veces al afio”.




La sexoéloga dice que ha asistido a conferencias en todo el mundo, donde siempre se defiende el argumento
de que las vidas de las personas no estan completas si no mantienen relaciones sexuales con regularidad. "La
gente lee todas esas estadisticas sobre sexo y cree que tiene algln problema. Eso es muy destructivo. Las
personas empiezan a creer que no hay suficiente sexo en sus vidas". En total desacuerdo con las teorias que
hacen hincapié en la idea de que la no practica regular del sexo es mala para la salud cuando uno envejece, la
doctora dice que esto depende de cada persona: "Mi impresion es que mucha gente no tiene muchas
relaciones sexuales cuando supera los 40. El sexo va disminuyendo y el matrimonio se basa mas en la
amistad y en el comparierismo".

"Los estudios sobre qué hace que un matrimonio sea feliz colocan al sexo en el ‘top ten’, pero no en primer
lugar. La amistad y la lealtad son mas importantes”, agregd. Mientras la falta de actividad sexual puede no ser
un problema para algunas parejas, puede ser un disparador de infidelidades en otras, reconoce. El deseo
sexual puede adormecerse y resucitar "muy rapidamente”. "Esta es una de las razones por las que las
personas tienen ‘affairs', porque echan de menos la excitacion, el romance y la sensacion que se tiene cuando
uno se siente atraido por primera vez por alguien. Algunas personas lo echan de menos, pero lo dejan a un
lado. Otras, actlan en consecuencia".

Respecto de la metodologia de sus encuestas, una portavoz de Durex dijo que la edad de los encuestados en
2003 fue de 16 a 45 afios, pero que la compafiia intentd ampliar la respuesta realizando un sondeo online. "Al
hacerlo asi, no sblo responden las personas sexualmente activas", dijo. Pero no solo Durex desafia y
contradice el diagndstico de la doctora Mackay, Pfizer, el gigante farmaceutico afirma que los hombres de
edades comprendidas entre los 40 y los 59 afios mantienen en promedio seis relaciones sexuales al mes y que
los hombres de 60 lo hacen, al menos, una vez al mes.

Fuente: DPA

Por machistas, los brasilefios corren més riesgo de contraer enfermedades sexuales
29-4-04 - Clarin

Un estudio realizado entre 780 jovenes brasilefios de entre 15 y 24 afios por la ONG Promundo en las
comunidades mas pobres de Rio de Janeiro demostrd que el machismo propicia la propagacion de
enfermedades sexuales y embarazos no deseados. “Esos comportamientos llevan a los jovenes a no usar el
condon, creer que la mujer debe sumirse al hombre, considerar que el cuidado y responsabilidad de los hijos
es exclusividad de la mujer, o que es el hombre el que tiene mas necesidad sexual que las mujeres”, explica
Gary Barker, director de la entidad.

Afortunadamente, la investigacion revelé que estas actitudes pueden cambiar, y el arma para combatir estas
primitivas formas de pensar es la informacién. Como prueba de ello, los investigadores dijeron que varios
encuestados, luego de participar de una campafia sobre salud sexual, se movieron de su postura inicial.
Entonces, a preguntas como “¢es la mujer la que debe cuidarse para no quedar embarazada?”, a la cual en un
principio el 61 por ciento respondié que si, tras seis meses de iniciada la campafia educativa bajo a 44,1 por
ciento. Ante la pregunta: “¢ El hombre necesita mas del sexo que la mujer?, hubo una respuesta positiva inicial
de 56,3 positiva y posterior de 39,1por ciento.

MUJERES
Latinoamericanas son las que mas usan anticonceptivos en el mundo
30-4-04 - Adital — Brasil

América Latina y el Caribe representan la region con mayor uso de métodos anticonceptivos entre las mujeres



en edad fértil del mundo, de acuerdo al estudio sobre el tema del Departamento de Asuntos Econdmicos y
Sociales de las Naciones Unidas (DESA). Con el 71% de las mujeres entre 15 y 49 afios, casadas o con
pareja, utilizando algln tipo de proteccion contraceptiva, la region lidera en este item al conjunto de paises
desarrollados, en donde el 69% de las mujeres en ese rango de edad practica la planificacion familiar.

En el ambito mundial, la prevencion del embarazo es practicada por el 61% de las mujeres. En las regiones
menos desarrolladas s6lo el 59% la hace. En Africa, este porcentaje llega apenas a un 27%, mientras que en
Asia alcanza un 64%. Lo interesante del dato reside en el hecho de que las dificultades de acceso a los
programas de salud publica y el perfil cultural de América Latina, con seguridad menos laico que el de los
paises desarrollados, podrian disminuir considerablemente el esparcimiento de los métodos contraceptivos
entre la poblacion femenina.

Segun el estudio, de cada 10 mujeres que usan contracepcion, nueve confian en los métodos mas modernos y
avanzados. Asi, los mas comunes son la esterilizacion, con 21%; los dispositivos intrauterinos, 14%; y las
pastillas anticonceptivas, 7%.

Otra diferencia sorprendente entre naciones mas desarrolladas y paises en desarrollo estd en la liviana
preferencia de métodos tradicionales y poco eficaces por los primeros, mientras los Gltimos rechazan estas
precauciones ensefiadas por las abuelitas. Los resultados de la investigacion indican que los métodos
tradicionales — como el ciclo menstrual -son mas comunes en los paises industrializados, donde el 13% de las
mujeres los practican, mientras que en los paises en vias de desarrollo sélo el 6% confia en ellos. En todo el
mundo un 6% de las mujeres en edad fertil practica este tipo de anticoncepcion.

La clamidia causa infertilidad masculina
30-4-04 - La Nacion

ESTOCOLMO.- Hasta ahora se creia que la infeccion genital producida por la clamidia —un tipo de bacteria—
era una comprobada causa de infertilidad en las mujeres, pero un nuevo estudio sueco publicado en Human
Reproduction acaba de demostrar que también los varones que sufren esta frecuente infeccion de transmision
sexual tienen mas problemas para procrear. La clamidia es una bacteria capaz de infectar el tracto genital
femenino 0 masculino que se transmite durante las relaciones sexuales. Las posibilidades de que una pareja
consiga concebir se reducen en un 33 por ciento cuando el vardn tiene anticuerpos positivos anticlamidia.



